HIPPOCRATE 

INTERPRÉTÉ  PAR  LUI-MÊME. 


CET  OUVRAGE  SE  TROUVE  AUSSI  AU  uÉpÔT 
DE  MA  LIBRAIRIE, 

Palais-Royal ,  galeries  de  bois ,  n«»  265  et  266. 


On  trouve,  chez  le  même  Libraire,  les  ouvrages  suivans 
de  M.  Le' veillé 

îsTouvelle  doctrine  chirurgicale,  ou  Traité  complet  de  pathologie,  d«- 
thérapeutique  et  d’opérations  chirurgicales ,  d’après  la  connaissance  de 
l’état  présent  des  parties  malades ,  des  guérisons  spontanées  ,  et  l’unifor¬ 
mité  des  méthodes  curatives  ;  4  in-8"  de  1900  pages  ,  2S  f. 

Élémens  d’Ostéoloaie,  de  Myologie  et  de  la  Mécanique  des  mouvemeris 
de  l’homme,  2  vol.  in-S”  sur  papier  carré  fin ,  10  f. 

Mémoike  sur  l’état  actuel  de  l’enseignement  delà  médecine  et  delà  chirur¬ 
gie  eh  France ,  et  sur  les  modifications  dont  il  est  susceptible  ;  in-4“,  4  f. 


Clinique  chirurgicale,  ou  Mémoires  et  observations  de  chirurgie  cli¬ 
nique  ,  et  sur  d’autres  objets  relatifs  à  l’art  de  guérir,  par  Ph.  J.  Pel- 
LETAN ,  chevalier  de  la  Légion  d’honneur,  et  de  l’Institut  de  France  , 
chirurgien  honoraire  en  chef  de  l’Hôtel-Dieu,  etc.  ;  3  vol.  in-80  sur 
papier  fin,  ornés  de  cinq  planches  dessinées  et  gravées  par  d’habiles 
artistes,  21  f. 


On  souscrit,  chez  le  même  Libraire  ,  pour  l’ouvrage  suivant  : 

Bibliothèque  du  Magnétisme  animal ,  par  MM.  les  Membres  de  la 
Société  du  Magnétisme. 

Cet  ouvrage  est  publié  les  premiers  jours  de  chaque  mois  par  cahier  de 
96  à  1 00  pages  ,  format  in-8®.'Le  premier  cahier  a  paru  le  lev  juillet  i8i  7. 

Le  prix  de  la  souscription  est,  franc  de  port  pour  toute  la  France,  de 
8  fr.  pour  trois  mois ,  —  t5  fr.  pour  six  mois  —  et  26  fr.  pour  l’année. 
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SON  ALTESSE  SÉRÉNISSIME 

MONSEIGNEUR 

LE  DUC  D’ORLÉANS, 

PREMIER  PRINCE  DU  SANG. 


MonseigNeuüj 


C'est  parmi  les  grands  hommes  qui  itiusirèreni  là 
Grèce  dans  un  temps  où  Rome  était  encore  bar¬ 
bare  ,  que  chacun  choisit  le  modèle  le  plus  conforme 
à  son  genre  d'étiide’:'  Èn  m’attachant  à  Hippo¬ 
crate  ,  j’ai  profondément  médité  sur  des  écrits  qui 
ont  valu  à  leur  auteur  le  triple  titre  de  Père  de  la 
médecine,  J’Oracle  de  Coâ,  de  Divin  vieillard. 
Si  les  préceptes  transmis  par  ce  médecin  fameux 

a 


de  V antiquité  ont  excité,  de  temps  immémorial,  Vaâ-^ 
miration  et  V étonnement  des  praticiens  consommés 
on  ne  peut  se  dissimuler  que  les  jeunes  médecins  ont 
peine  à  les  comprendre.  Après  vingt  années  d’expé-^ 
rience,  j'ai  cru  que,  sans  paraître  trop  présomp^ 
tueux ,  je  pouvais  offrir  à  ces  jeunes  gens  le  fruit 
de  mes  méditations  sur  des  sentences  dont  l'exacte 
et  judicieuse  application  auprès  des  malades  promet 
les  plus  brillans  succès. 

Tel  est,  Moîïseign'eür,  l'ouvrage  què  je  suis 
assez  heureux  de  publier  sous  vos  auspices.  J'ai  osé 
prétendre  à  cette  nouvelle  et  honorable  distinction , 
après  avoir  été  accueilli  avec  une  bienveillance  toute 
particulière.  En  acceptant  la  dédicace  de  mes  Com¬ 
mentaires  sur  les  Aphorismes  d’Hippocrate , 
VoTBE  Altesse  Sérénissime  me  fait  contracter 
l'obligation  de  me  montrer  de  plus  en  plus  digne  d’un 
bienfait  aussi  éclatant.  Toute  ma  vie,  j'en  conserverai 
le  souvenir;  et,  après  moi,  mon  livre  sera  l'interprète 
constant  de  la  respectueuse  reconnaissance  avec 
laquelle 

J'ai  l’honneur  d’être, 

MONSEIGNEUR, 

DE  VOTRE  ALTESSE  SÉRÉNISSIME, 

Le  três.hümble  et  très-obéissaitt 
serviteur, 


LÉVEILLÉ. 


DISCOURS  PRÉLIMINAIRE, 


Ï)es  médecins  du  premier  ordre,  Maillon,  MagUvi, 
Le  Roi,  de  Montpellier,  ont  écrit  en  style  laconique  et 
concis,  sans  s’élever  àla  hauteur  d’Hippocrate,  qu’ils  ont 
eu  l’intention  d’imiter.  Leurs  ouvrages,  dans  ce  genre,  ne 
Sont  que  des  preuves  incontestables  de  beaucoup  de  ta¬ 
lent  et  d’un  profond  jugement.  Des  professeurs  d’un  savoir 
éminent  ont  aussi  emprunté  cette  manière  de  s’exprimer; 
mais ,  sous  le  rapport  du  degré  d’utilité ,  leurs  traités 
ont  éprouvé  un  sort  bien  différent  de  celui  qui  était  ré¬ 
servé  aux  aphorismes  du  divin  vieillard.  Cette  vérité  -, 
généralement  connue  ,  engage  à  rechercher  les  causes 
d’un  résulat  si  opposé.  Les  trouvera-t-on  dans  le  mérite 
réel  des  traités  aphoristiques  du  médecin  grec ,  comparé 
avec  celui  qu’il  est  impossible  de  ne  pas  accorder  aux 
productions  modernes?  Tel  est  le  sujet  de  la  première 
partie  de  ce  discours  :  dans  la  seconde ,  il  sera  question 
des  commentateurs  les  plus  célèbres  qui  se  sont  exercés 
sur  les  aphorismes;  et  je  développerai ,  dans  la  troisième , 
les  principes  d’après  lesquels  ce  nouveau  travail  a  été 
exécuté. 

L’aphorisme  expose,  en  peu  de  mots,  toute  la  nature 
d’une  chose.  Il  est,  selon  Sanctorius,  une  sentence 
choisie  et  d’une  très -grande  force.  G’est  un  discours 
achevé ,  qui  n’a  pas  besoin  d’être  soutenu  par  des  pro¬ 
positions  antécédentes ,  ni  développé  par  d’autres  qui 
suivent.  Dans  Hippocrate,  il  rend  des  vérités  faciles  à 
saisir  par  la  pensée;  et  non  contestées  depuis  plus  de 
deux  mille  ans.  Il  a  encore  l’avantage  d’apprendre  beau- 
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coup,  de  n’être  pas  facilement  oublié,  et  de  ii’astreîmîrcî 
son  auteur  à  aucun  ordre.  Tel  est  le  caractère  des  sen- 
tencés  dont  il  s’agit ,  qu’elles  fixent  les  canons ,  les  pré¬ 
ceptes  généraux  constans  et  invariables ,  propres  à  di¬ 
riger  dans  l’exercice  de  toutes  le  parties  de  l’art  de 
guérir. 

A  moins  qu’on  ne  se  trompe ,  en  même  temps  qu’il 
passait  sa  vie  à  composer  ses  nombreux  ouvrages ,  le 
prince  des  médecins  semble  avoir  mis  de  côté  les  axior 
mes  qui  lui  paraissaient  dignes  d’être  connus,  parce 
que,  généralement  applicables  aux  moindres  détails  de  la 
médecine,  ils  fournissaient  des  résultats  et  des  jugenrens 
que  l’expérience  et  le  raisonnement  confirmaient  toujoursi 
Hippocrate  les  a  réunis  pour  former  un  tout,  que  les 
maîtres  et  les  élèves  doivent  se  graver  dans  la  mémoire. 
L’ignorance,  seule  a  pu  faire  croire  et  dire  que  les  apho¬ 
rismes  ne  sont,  que  des  apophthègmes  ou  pensées  déta¬ 
chées,  que  l’esquisse  ou  l’ébauche  de  la  science  médi¬ 
cale  :  une  erreur  aussi  grossière  veut  être  spécialement 
combattue. 

Les  apophthègmes  de  quelques  grands  philosophes  ou 
de  certains  individus  qui  usurpent  ce  nom,  n’ont  aucun 
rapport  avec  nos  aphorismes.  Elevées,  ou  .communes 
et  triviales ,  ces  productions  d’un  esprit  fort,  ou  simple¬ 
ment  exalté,  sont  mystérieusement  enveloppées  d’unè 
sorte  d’obscurité,  tandis  qu’en  faisant  connaître  un  fait,, 
Hippocrate  est  d’une  clarté  et  d’une  précision  dont  rien 
n’approche;  il  énonce  une  véi’ité  aussi  palpable  aujour¬ 
d’hui  qu’ elle  rétait  dans  la  plus  haute  antiquité.  Dés  apb- 
phthègmes ,  des  sentences  philosophiques  vieillissent, 
dégénèrent  et  s’oublient  ;  très-peu  résistent  à  l’outrage  du 
tenTps  au  contraire,  les  aphorismes  se  trouvent  dans 
toutes  les  bouches  ,  sont  toujours  nouveaux,  et  devien¬ 
nent  des  autorités  irrécusables  pour  celui  qui  les  invoque 
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à  propos.  La  postérité  la  plus  reculée  saura  les  apprécier 
avec  autant  de  discernement  qu’ils  l’ont  été  par  nos 
pères ,  par  nos  premiers  maîtres  les  plus  recommanda-^ 
blés ,  et- qu’ils  le  sont  par  les  mèilleurs  esprits  du  siècle 
présent. 

Dire, que  l’intention  a  été  de  tracer  à  grands  traits  les 
base  de  la  science  médicale ,  à  l’exemple  de  cek  fameux; 
peintres  ou  architectes  qui  crayonnent  rapidement  l’es¬ 
quisse  d’un  tableau,  d’ün  dessin  ou  d’un  itiônument, 
c’est  admettrè  üne  analogie  fautive  en  tons  points.  D’un 
côté,  l’ouvrage  est  achevé' et  parfait;  la  science  et  l'art 
sont  assis  sur  des  fondemens  éternels  :  de  l’autfe,  la 
toile  ou  le  papier  sont  les  simples  confidens  d’une  pensée 
sur  laquelle  rien  n’est'  encore  arrêté ,  sur  laquellé  on 
revient  plus  tard  pour  l’épuiser,  la  corriger,  et  même 
l’abandonner.  Ges  tablettes  consacrent  le  souvenir  d’un 
plan  dont  l’exécution  est  renvoyée  à  des  temps  plus 
opportuns,  et  sont  étrangères  aux  principes  des  arts  de 
la  peinture  ^  du  dessin  ou  de  l’architecture.  Ces  secrets 
sont  particuliers  .ou  personnels;  qui  que  ce  soit  ne  peut 
en  faire  son  profit;  ils  n’ont  rien  de  commun  avec  des 
apophthègmes ,  et  ne  peuvent  se  comparer  à  des  apho¬ 
rismes  tels  -que  sont  ceux  du  vieillard  de  Cos, 

Il  est  donc  certain  que  les  aphorismes  sont  d’une  con¬ 
ception  absolument  originale;  qui  n’a  point  sa  pareille 
dans  aucune  science  ni  dàiis'  la  théorie  d’aucun  art  :  on 
ne  les  prendra  pas  pour  des  théorèmes ,  par  il  s’agit  de 
faits  qui ,  bien  observés  et  rapprochés ,  bien  analysés 
et  discutés,  ont  été  le  sujet  de  raisonnemens  suivis  et 
directs  ;  il  n’y  a  point  eu  dé  vérité  spéculative  qui ,  pour 
être  évidente  ,  àVait  besoin  d’être  recherchée,  trouvée  et 
démontrée.  Lès  géomètres  rie  doivent  leurs  plus  subli¬ 
mes  découvertes  qu’à  une  méthode  constamment  adoptée- 
par  les  médecins  du  premier  ordre  :  Hippocrate  Ta  pos- 


IV  DISCOURS 

sédée  à  un  degré  étonnant  de  perfection ,  car  il  en  a  tiré 
le  parti  le  plus  avantageux.  C’est  en  procédant  du  connu 
à  l’inconnu  que ,  sur  plusieurs  points ,  les  plqs  fameux 
praticiens  ont  élevé  au  rang  des  sciences  exactes  celle 
qu’ils  ont  cultivée  spécialement.  lis  ont  confirmé  ce  que 
le  divin  vieillard  avait  entrevu ,  et  de  nouveaux  efforts 
dans  le  même  sens  peuvent  encore  procurer  des  succès 
qui  permettront  de  répéter  avçc  le  premier  des  maîtres  s 
«  La  médecine,  dont  l’existence  est  déjà  fort  ancienne  , 
repose  sur  un  principe  certain  ;  elle  a  une  voie  sûre  qui, 
depuis  très-long- temps,  a  donné  naissance  aux  çlus  ri¬ 
ches  comme  aux  plus  utiles  découvertes  :  elle  en  pro¬ 
duira  d’autres ,  s’il  se  trouve  quelque  personne  habile 
assez  imlDue  des  connaissances  actuelles  pour  en  profiter 
et  parvenir  à  dévoiler  ce  qui  est  ignoré.  »  Mediçina  au- 
tem  jam  ab  antiquo  escistit,  et  princîpium  et  via  inventa , 
perquam  inventa  et  multa  et  prabè  habentia  comperta 
^unt,  per  muUum  adeb  tempus ,  et  reliqua  deinceps  in- 
venientur,  si  quis  sufficiens  sitj  et  Jam  inveniorumgnaruSf 
ex  his  ad  perquirendum,  procédât.  (  De  priscâ  medieinâ.) 

C’est  de  cette  manière  philosophique  qu’Hippocrate  a 
procédé;  et  il  reste  à  rechercher  comment  il  a  pu  par¬ 
venir  au  but  que  nous  nous  proposdns  d’atteindre,  en 
suivant  la  route  qu’il  nous  a  si  heureusement  tracée. 
L’homme  est  sous  l’influence  d’une  foule  d’agens  qui 
tendent  sans  cesse  à  le  détruire.  Il  résiste  à  leur  impres¬ 
sion  ,  au  moyen  d’une  force  intérieure  qui  lui  est  inhé¬ 
rente  ,  qui  dissipe  les  maux  survenus  spontanément ,  en 
rappelant  l’état  de  santé ,  et  en  rétablissant  l’exercice 
régulier  des  fonctions,  La  découverte  de  cette  force 
en  a  fait  connaître  les  mouvemens*  Dès -lors  ,  le  livre 
de  ta  nature  s’est  ouvert ,  et ,  après  l’avoir  long-temps, 
étudié ,  Hippocrate  a  fixé  la  science  et  l’art  de  la  mé¬ 
decine. 
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Poser  les  conditions  qui  caractérisent  la  bonne  santé , 
préciser  les  causes  capables  de  l’altérer,  observer  les 
maladies ,  leur  cours ,  leur  mode  de  terminaison ,  décrire 
fidèlement  les  détails  de  leurs  symptômes  et  accidens 
selon  l’ordre  de  leur  succession ,  tel  fut  l’objet  des  tra¬ 
vaux  d’Hippocrate.  Historien  exact  et  fidèle ,  il  s’est  con¬ 
vaincu  que  beaucoup  de  maladies ,  pour  le  dire  fami¬ 
lièrement,  s’en  allaient  comme  elles  étaient  venues, 
quoiqu'aucun  secours  particulier  n’eût  concouru  à  leur 
guérison ,  et  il  n’a  pu  méconnaître  une  puissance  invi-* 
sible  qui  tendait  à  modérer  ces  ^mouvemens  insolites ,  et 
à  rétablir  l’ordre  primitif.  Le  siège  de  cette  puissance  a 
été  aperçu  dans  l’individu  lui -même;  il  en  est  résulté 

cet  axiome  :  Natura  morborum  medicatrix .  Non 

edocta  natura  ,  et  nullo  ^magistro  usa ,  ea  quihus  opus 
est Jacit  (i).  La  seule  observation  a  dond  pris  l’initiative;, 
la  similitude  d’effets  produits  par  des  causes  semblables, 
leur  comparaison  soutenue  et  leurs  rapports  constans 
ont  donc  donné  naissance  à  la  médecine  dogmatique. 
Les  guérisons  spontanées  étant  également  constatées ,  il 
s’en  est  suivi  un  commencement  d’expérience ,  une  ori¬ 
gine  invariable  de  l’art,  laquelle  repose  sur  la  découverte 
du  mécanisme  que  la  nature  met  en  jeu  pour  parvenir  à 
l’accomplissement  de  ses  desseins. 

Les  succès  obtenus  en  imitant  les  procédés  de  la  na¬ 
ture  médicatrice ,  ont  encore  fait  admettre  cet  axiome  î 
Est  enim  maximè  secundùm  naturam  ipsa  medicina  (2). 
Quidquid  natura  Jacit  spontè,  id  medicus  facit^érte  (3). 
Un  génie  a  créé  la  science  et  l’art  de  la  médeci^,'^en  les 
fondant  sur  des  faits  qui  ne  sont  pas  d’une  invention 

(1)  Epidem.,  lib.  vijSect.T. 

(2)  De  Fiat. ,  n»  ai. 

(3)  Ce  passage  est  cité  de  mémoire ,  comme  appartenant  à  Hip¬ 
pocrate, 
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humaine ,  qui  ont  seulement  été  recueillis  avec  soin  et 
auxquels  on  a  rattaché  toutes  les  parties  d’une  doctrine 
qu’Hippocrate  disait  à  Démocr-ite  n’avoir  pu  porter  à  son 
plus  haut  degré  de  perfection ,  malgré  l’âge  extrêmement 
avancé  auquel  il  était  parvenu.  En  s’ouvrant  une  route 
inconnue  jusqu’à  lui  le  premier  des  médecins  dogma-. 
tiques  s’est  constitué  le  principal  auteur  des  çonriais- 
sances  médicales  les  plus  positives.  L’histoire  apprend 
que  ,  de  tous  ceux  qui  ont  parcouru  la  même  carrière  , 
les  plus  distingués  ne  se  sont  point  écartés  de  cette  voie , 
tracée  par  le  viejllard  de  Cos.  Il  en  a  été  autrement  des 
médecins  qui,  à  l’exemple  d’Asclépiades,  d’Alexandrie , 
et  de  Thémison  ,  n’ont  rien  voulu  devoir  qu’à  leur  ima¬ 
gination  ,  en  portant  des  lois  auxquelles  ils  ont  prétendu 
contraindre  ja  nature  de  se  plier  et  d’obéii:. 

La  nature ,  ce  premier  maître  de  l’art  ,  a  trouvé  dans. 
Hippocrate,  un  interprète  digne  .d’elle.  En  s’identifiant 
avec  lui ,  elle  a  formé  un. génie  observateur  pour  le«^uel 
elle  n’a  plus  eu  rien  de  caché.  On  dirait  presque  qu’elle 
s’est  personnifiée,  qu’elle  s’est  constituée  son  propre 
historien,  et  que  l’oracle  de  Çqs  n’a  fait  qu’écrire  sous, 
sa  dictée.  On  ne  pouvait  mieux  transmettre  des  faits  dont 
l’exactitude  est  garantie  par  une  infinité  d’autres  faits 
semblables  j  on  ne  déduit  pas  plus  sûrement  des  con¬ 
séquences  dont  la  justesse  et:  la  solidité  ont.  provoqué 
l’admiration  de  vingt-quatre  siècles.  Une  science  assise 
sur  des,  fpndemens  aussi  indestructibles  ,  est.  immuable 
ehne,>p,éyit  jamais  :  en  vain  on.  veut  l’obscurcir  et  la 
couvrir  ilf’jun  voile  plus  p,u  moins  épais;;  tôt  ou  tard  elle 
rompt  ses  liens  ;  on  revient  à  elle  pour  la  cultiver  telle 
qu’elle  s’est  montrée  dès  son  origine.  La  médecine  a 
éprouvé  toutes  ces  vicissitudes;  elle  en  est. encore  me¬ 
nacée  ;  comptons  néanmoins ,  pour  fen  présert^er^  sur 
le' mérite  et  l’asceridant  des  hommes  de  ï’art  les.  plus 
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éclairés  ,  qui  sont  aujourd’hui  l’honneur  de  l’Europe 
savante. 

On  n’eût  rien  obtenu ,  si  un  but  n’eût  pas  été  atteint. 
Ce  n’était  pas  assez  que  la  science  fût  créée ,  quelle  eût 
pour  objet  la  connaissance  des  maladies  >  de  leur  nature, 
de  leurs  mouvemens,  des  phénomènes  qui  les  oaracté-^ 
risent  et  les  distinguent  les  uns  des  autres^  qui  annon-> 
cent  et  indiquent  les  terminaisons  par  la  mort  ou  par  le 
retour  à  la  santé  j  il  fallait  encore  faire  connaître  ce 
but ,  et  donner  les  moyens  de  l’atteindre  sûrement.  La 
nature  a  donç  dû  s’expliquer  aussi  sur  ce  point,  en 
mettant  en  évidence  ses  moyens  et  ses  ressources.  C’est 
également  par  son  .organe  qu’Hippoorate:  a  tracé  des 
règles  de  conduite  dont  la  transgression  ne  laisse  rien 
de  bon  à  espérer;  c’est  en  son  nom  que  ce  divin  vieil-», 
lard  a  mis  à  découvert  toute  la  puissance  dont  elle  s’est 
armée  pour  se  suffire ,  qu  ’il  a  signalé,  ses  momens  de 
détresse,  et  impérieusement  ordonné  la. manière  dont 
elle  veut  être  secourue  au  besoin,. 

Telles  sont  les  instructions  que  l’on  trouve  réunies 
dans  les  aphorismes,  Elles  sont  les  corollaires,  de  faits 
sur  lesquels  l’édifice  de  la  science  s’élève  majestueuse-, 
ment ,  afin  de  résister  à  l’injure  de  quelques  illuminés, 
qui,  naguère,  ont  dû  se  rendre  justice  en  s’appliquant 
cette  pensée  sublime  de  Cicéron  i  Opinionum  commenta, 
delet  dies ,  judioia  v^rb  naturœ  confirmât.  De  même  que 
la  science,  l’art  éprouve  aussi  quelquefois  beaucoup 
d’entraves  dans  ses  progrès  et  son  perfectionnement., 
Que  de  médecins  ont  eUià  gémir  sur -des  malheurs  qu’ils 
ne  pouvaient  attribuer  qu’à  leur  opiniâtreté. à  suivre  une 
route  nouvelle  qu’ils  ont  voulu  s’ouvrir  en  dépit  de, 
leurs, connaissances  fondamentales;!  Combien  aussi  ont 
été  assez  judicieux  pour  renoncer  promptement  à  des 
procédés  de  leur  invention,  contraires  à  ceux  de  la 
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nature,  qui  les  repoussait,  en  manifestant  une  opposition 
que  clés  accidens  terribles  ne  permettaient  pas  de  mé¬ 
connaître?  Medicinæ  leges ,  naturæ  iegibus  dehent  esse 
consentaneœ  ,  et  Jelix  medicatio  cm  adjutrix  natura  suc-^ 
curitf  irrita  verb  quœ  répugnante  naturâ  ientatur(ï). 

Nous  concluons  que  les  aphorismes  sont  essentielle¬ 
ment  différens  des  apophthègmes  ou  pensées  détachées , 
de  ces  ébauches  d’un  dessin  ou  d’un  tableau  ;  que ,  dans 
leur  ensemble  ,  et  quoiqu’à  peu  près  parfaitement  dis¬ 
tincts  les  uns  des  autres ,  ils  font  connaître  les  bases  de 
la  science  médicale  ;  qu’ils  démontrent  d’abord  la  néces¬ 
sité  d’observer  et  de  recueillir  des  faits  avant  de  raison¬ 
ner  et  de  porter  un  jugement;  que,  par  sa  méthode  d© 
procéder,  Hippocrate  a  rendu  apparente  cette  faculté 
naturelle ,  cette  puissance  vitale  qui  veillent  à  la  con¬ 
servation  individuelle  ;  qu’il  a  découvert  par  quel  méca¬ 
nisme  cette  force  constitutionnelle  opère  la  guériso^ 
des  maladies  :  nous  concluons  encore  que ,  ces  données 
étant  connues ,  l’esprit  s’est  exercé  sur  des  rapproche- 
mens,  des  comparaisons  et  des  analogies  ;  enfin  quel© 
jugement  s’est  réservé  des  applications  de  principes, 
créés  en  conformité  de  ceux  d’après  lesquels  la  natur© 
a  paru  se  régir. 

Parmi  les  médecins ,  Baillou,  Baglwi  exceptés ,  qui 
ont  imité  Hippocrate  dans  la  manière  d’écrire ,  il  n© 
s’en  trouve  aucun ,  du  moins  qu’on  sache ,  qui  ait  pro¬ 
cédé  d’après  les  mêmes  principes  ;  tous  se  sont  écartés 
du  fond  pour  ne  s’attacher  qu’à  la  forme.  Qu’on  ne 
craigne  pas  de  le  dire  :  ces  écrivains  esftimables  n’ont 
pas  ajouté’^  des  canons ,  des  préceptes  fondamentaux  à 
ceux  qui  ont  donné  naissance  à  l’art  que  nous  exerçons  j 
chacun  a  publié  sur  tel  ou  tel  point  de  la  science  médi- 
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cale  un  traité  dogmatique ,  en  se  montrant  avare  de 
détails,  d’explications,  et  en  s’interdisant  avec  sévérité 
l’emploi  de  mots  et  d’expressions  inutiles.  Ces  auteurs 
très-connus  et  trop  dignes  de  l’être ,  ont  renfermé ,  dans 
le  cadre  le  plus  étroit,  la  totalité  de  nos  connaissances, 
ou  simplement  une  de  leurs  divisions.  Il  reste  toujours 
h  désirer  un  ouvrage  qui  puisse  approcher  de  ceux 
d’Hippocrate ,  et  qui  mérite  de  leur  êtré  comparé  :  nous 
ne  possédons  donc  encore  qu’un  modèle  1 

Les  traités  aphoristiques  dont  il  s’agit  maintenant , 
sont  des  éjémens  destinés  à  l’instruction.  Ils  n’ont  pm 
être  conçus  et  exécutés  que  par  des  professeurs  pro¬ 
fondément  versés  dans  les  plus  petits  détails  de  la 
science.  Ils  sont,  pour  celui  qui  enseigne,  une  table 
raisonnée  des  matières  propre  à  soulager  ou  à  rectifier 
sa  mémoire.  Seuls ,  ils  ne  suffisent  pas  à  un  élève  qui, 
en  commençant  son  éducation  médicale  ,  serait  censé 
partir  du  point  où  ses  maîtres  ont  terminé  la  leur.  De 
graves  imconvéniens  sont,  sous  ce  rapport,  attachés  à 
ce  genre  d’écrits  qui  ont ,  en  outre ,  besoin  de  dévelop- 
pemens  pour  être  entendus ,  parce  qu’un  nouvel  initié 
ne  saurait  les  étudier  sans  le  secours  d’autrui.  Le  but 
le  plus  important  et  le  plus  digne  d’éloges  que  leurs 
auteurs  se  sont  proposé  ,  a  été  de  fixer  constamment 
l’esprit  sur  un  seul  objet ,  dégagé  de  ces  idées  acces¬ 
soires  qui  jettent  la  confusion  par-tout ,  et  retardent  les 
progrès  qu’on  sé  promet  ;  idées ,  cependant ,  qu’un  pro¬ 
fesseur  ne  peut  se  dispenser  d’émettre  dans  ses  leçons , 
afin  de  mieux  développer  le  seul  texte  qu’il  conviendrait 
de  faire  suivre  dans  une  école  publique  où  l’enseigne¬ 
ment  devrait  être  uniforme.  D’un  autre  côté,  l’expé* 
rience  démontre  que  ces  livrés  si  resserrés ,  que  cette 
médecine  contractée  sont  précieux  pour  les  personnes 
instruites,  qui  les  parcourent  comme  une  galerie  dans 
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laquelle. la  pensiée  retrouve  une  foule  d’objets  dont  on' 

«ne  eonnaissance  plus-  ou  moins  . approfondie ,  et  dont 
pn  aime  à  se  retracer  sans,  cesse- le  souvenir.  ' 

:  On  reprochera  à  ços  auteurs  fameux  .qui  ont  occupé 
un, rang  si.  distingué:  dans  l’enseignement,  d’avoir:  ima¬ 
giné  des  systèl$es,, qu'ils  dïit  ba^ési  sur  un  petit  nombre- 
d’idées,  et  qudla  pnl  soulefius  par  des  raisonnemens  très- 
suivis.  Excellens  içgiuiens  j|  c,es  professeurs  ont  déduit, 
de  leurs  assertions  primordiales ,  des  conséquences  si 
rigoureuses ,  :qu’ elles  sont  sans  répli  que^  de  :  la  part  de 
quiconque  se  laisse  entraîner  à l’adtnission  des  prémisses. 
Dans  ces.  tra^?aux  los  conceptions  du  génie  se  montrent 
en  première,  ligne ,  .et  les  faits:  ne  se.  trouvent  sur  la  se¬ 
conde  que  comme-des  auxiliaires,  employés  avec  toute 
l’adresse  imaginable,  à.  soutenir:  des  propositions  d’après 
lesquelles  on.  s’est  habilement  établi  chef  de  secte  ou 
d’école.  ;  Comme  d'expérience  se  charge  de  redresser  les 
torts  de  rimagina.tio!n;,:la  médecine  d’observation  a  éga-, 
lement  pris  soin  de  renverser  tous  ces  Systèmes  ,  toutes 
ces  théories  mensongères  ,  en  nous  remettant .  dans  le 
vrai  chemin,  en  nous  rappelant  à  , l’étude  de  la  nature,. 
Après  un  siècle  d’existence,: tout- aii  plus,  ces  chefs- 
d’œuvre,  de  l’esprit  humain  disparaissent  à  côté  de .  ceux 
d’Hippocrate,  qui  n’ont  pas  encore  vieillis,,.  ;  :  ,  , 

.  En  abandonnant  un  instant  des  savàns  qui  ont  exposé; 
4e:  brillantes,  théories  dans  leurs  aphorismes ,  .  pour  „he- 
s’attacher  qu’aux,  praticiens  nourris  dé  la  doctrine  hip- 
ppcratique ,,  on  .  étudie  encore  avec  empressement  les 
Baillou  -,  \Qs  Fèrn^y'\e&\Sfdenh(mz^  \Qs  B<tglwi ,  etc. ,  les. 
ouvrages  de  .'ces- grands  médecins  j  quoiqu’inférieurs  sans 
doute  à  leur  .modèle ,  jouiront,  dans  tous  les  temps,  d’un, 
très-haut  .degré  d’estime.  Ce  n’est  pasiqu’on  ne  lise  quel-»-; 
ques  ..hypothèses , ,  dons  ces  graves:-  auteurs  5  mais  elles 
nont  pas.  faÿt  fortune ,  parce  qu’elles  sont  trop  galéni-rt 
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t^ües.  Ëlles  ont  été  presqu’aussitôt  oubliéès,  tandis  què 
l’essentiel  a  survécu  et  survivra  long-teriips  encore ,  tftnt 
fest  invariable  cé  qui  n’ést  qué  le  tàblèàü.  de  la-  natütei 
On  lit  j  il  est  vrai  j 'quelques  explications  théoriques 
dans  les  traités  d’Hippocrate;  Cè'ne  .Sont  pas  non  plus 
celles  qui  ont  pïospéré  davantage;  elles  n’ont  pas  été 
propagées  ;  elles  se' sont  perdues,'  pài'  célà-même  qü’elle.s 
étaient  trop  humaines  ,  et  quelles  ne  se  rêssehtàiSnt  pas 
de  cette  inspiration  presque  divine,  qui  caractérise'l’eXf- 
posé  des  faits ,  qui  imprime  son  cachet  à  leur  eompa* 
raison  et  aux  Conséquences  qu’il  faut  én  tirer.  Gepeh- 
dant,  il  convient  de  le  faire  remarquer,  les  ouvrages 
que  ces  réflexions  concernent  nC  sont  point  censés  ap¬ 
partenir  au  père  de  là  médecine ,  mais -à -d’autres  auteurs 
contemporains  qui  ne  l’égalaient  pas  en  génie.  Aucune 
idée  théorique  ne  se  trouve  dans  le  premier  ni  dans  le 
troisième  livre  des  épidémielPh  on  en  chercherait' en 
vain  dans  tous  les  traités  aphoristiques.  Le  livre  admi¬ 
rable  et  profondément  conq\x  àQ  dés  eaux des 
lieux,  présente^  de  belles  vues ,  qui  concernent  plus^par-^ 
ticuliërement  lès  rapports  les  plus  reniarquablés  entre 
les  climats  et  le  tempérament  des  individus  soumis  à 
leur  influence.  ■  '  <  , 

•  Les  produits  de  l’imaginatibn  ont  une  destinée' dent 
le  terme  n’est  pas  également  rapproché  oü  reculé:  'Là 
concurrence  leur  porte  quelquefois  des  atteinlés*  fu^ 
nestes;  et  parce  qu’ils  sont  Un  tribut  payé  à  l’humà^ 
nité,  ils  sont  périssables  plus  tôt  du  plus  tard  ,  '  qUattd 
ils  ne  reposent  pas  sur  des  vérités  non  contestées*.  Plu¬ 
sieurs  systèmes  de  médecine  se  sont  soutenus  :  par  la 
force  du  talent  de  leurs  inventeurs.  Il  en  est  un  qui 
exerça  un  empire  presqu’absolu  sür  toutes  les  univer¬ 
sités  de  l’Europe ,  et  qui:  domina  long -temps  encore 
après  queBoërbaave  eut  cessé  de  vivre,  le  a3  novem- 
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bre  1738.  La  trempe  du  caractère  de  cet  homme  illustre, 
son  savoir  étendu  et  varié ,  son  esprit ,  la  richesse  ,  le 
brillant,  le  charme  ou  la  magie  de  son  élocution,  enfin 
sa  célébrité  dans  le  professorat,  lui  acquirent  une  répu¬ 
tation  colossale  ,  qui  ne  put  cependant  ternir  l’éclat  de 
celle  dont  jouissaient  Stahl  et  Préd.  Hoffmann.  Quoi¬ 
qu’il  en  soit,  tant  qu’il  vécut,  le  professeur  hollandais 
fut  l’oracle  deLeyde;  sa  doctrine  retentit  dans  les  chaires 
publiques,,  dans  les  enseignemens  particuliers,  et  les 
travaux  de  Gaubius,  de  Van-Swiéten ,  de  Marherr,  de 
Haller,  de  de  Hajè:f ,  et  d’une  foule  d’autres  disciples 
distingués ,  quoique  moins  connus ,  la  répandirent  géné¬ 
ralement.  Pour  être  un  second  Hippocrate,  il  ne  fallait 
à  Boërhaave ,  si  profondément  imbu  de  la  doctrine  du 
prince  des  médecins,  qu’obéir  à  l’impulsion  de  son 
génie  observateur,  soiyre  les  traces  des  Baillou  et  des 
Sydenham  ,  enfin  sc  roidir  contre  toute  espèce  de 
système. 

Tant  qu’un  auteur  conserve  de  la  force  ,  il  a  les 
moyens  de  défendre  ses  conceptions  théoriques,  dont  la 
vogue  tombe  et  diminue  à  mesure  qu’il  vieillit  :  elles 
meurent  en  même  temps  que  lui ,  si  elles  ne  trouvent  un 
soutien  dans  la  reconnaissance  ,  le  zèle  et  les  lumières 
de  quelques  élèves  d’un  talent  supérieur,  et  qui  soient 
jaloux  de  ne  point  quitter  les  traces  du  maître.  Mais  ces 
protecteurs  succombent  à  leur  tour,  et  ne  revivent  point 
dans  ceux  qui  leur  succèdent.  On  proclame  même ,  d’un 
commun  accord,  qu’ils  ne  propageaient  que  des  idées 
hétéroclites  et  surannées.  Quelques-uns  de  ces  héritiers 
d’une  grande  réputation ,  sur  laquelle  ils  veulent  enter  la 
leur,  ne  tardent  pas  à  céder  à  la  passion  d’innover.  Ils 
discutent  et  analysent  ce  qu’ils  ont  appris  ;  ils  trouvent 
à  retrancher  ou  à  ajouter  sur  plusieurs  points;  ils  substi¬ 
tuent  d’autres  principes  à  ceux  qui  paraissaient  irrévor 
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Cablempnt  aibnîs  ;  enfin,  ils  ne  voient  plus  <jue  des  tra* 
ditions  décrépites.  Un  nouveau  système ,  une  nouvelle 
doctrine  paraissent  sur  la  scène  5  leur  fortune  est  a&su*» 
rée  par  les  mêmes  causes  qui  ont  fait  celle  des  théories 
précédentes  ,  et  un  oubli  semblable  les  attend. 

Ces  Iravauk ,  estimables  sans  doute ,  quant  à  la  ma¬ 
nière  dont  ils  sont  conçus  et  raisonnés  et  aux  formes 
hippocratiques  sous  lesquelles  on  les  a  présentés ,  on  ne 
manque  jamais  d’attester  qu’ils  sont  conformes  à  l’expé- 
ïience ,  et  on  s’efforce  de  prouver  qu’ils  n’en  sont  que 
des  conséquences  rigoureuses.  Cependant  on  oublie 
trop  souvent  que  des  faits  mal  observés  et  encore  plus 
mal  interprétés  ,  leur  servent  d’appui.  On  a  grand  soin 
aussi  de  passer  sous  silence  les  détails  sans  nombre  qui 
leur  sont  contraires  et  qui  les  renversent  de  fond  eh 
comble.  Une  fois  que  la  vérité  ne  rencontre  plus  d’obs¬ 
tacles,  elle  met  ses  idées  erronées  dans  un  grand  jour, 
et  multiplie  les  histoires,  qui  leur  portent  le  dernier 
coup.  Ces  révolutions  ne  s^oht  point  à  redouter  relative¬ 
ment  aux  ouvrages  pour  la  composition  desquels  la  na¬ 
ture  amoncèle  les  faits,  qu’il  faut  laisser  parler,  et  gros¬ 
sit  l’expérience ,  seule  chargée  de  poser  les  principes  et 
d’établir  les  dogmes.  C’est  d’après  l’observation  qu’Hip- 
pocrate  nous  a  donné  ces  chefs-d’œuvre  que  chacun 
admire,  parce  qu’ils  parlent  à  tous  de  la  même  manière; 
c’est  parce  qu’ils  n’ont  su  ni  interroger  ni  comprendre  la 
nature  dans  toutes  les  circonstance  qu’elle  leur  offrait , 
que  d’autres  écrivains  ne  se  sont  point  élevés  aussi  haut, 
et  n’ont  eu  qu’une  existence  éphémère  ou  une  vogue 
plus  ou  moins  prolongée. 

Le  divin  vieillard  n’a  été  l’esclave -d’au cunisystème  ;  il 
a  au  contraire  poursuivi  à  outrance  ceux.qui  dominaient 
de  son  temps  :  il  s’est  sur-tout  immortalisé  en  prenant  et 
en  donnant  pour  règle  de  ce  qu’il  faut  faire  au  besoin 
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les  efifets  purs  et  sinlples  de  la  nature  des  choses ,  lesquels 
il  a  observés ,  notés  avec  soiii  et  publiés  avec  exactitude. 
Malgré  son  extrême  sagacité ,  il  ne  lui  a  pas  été  permis 
de  comprendre  tout  ce  qui  s’est  passé  sous  ses  yeux  j  et 
c’est  avec  une  franchise  inimi tablé  ,  ou  plutôt  une  mo-f- 
destie  digne  de  servir  d’exemple  ,  qu’il  n’a  pas  craint 
d’accuser  la  faiblesse  de  son  intelligence.  Souvent  on 
reconnaît,  dans  le  vieillard  de' Gos ,  cette  élévation  de 
pensée  qui  lui  a  fait  regarder  comme  surnaturel  et 
divin ,  tô  ©e/«» ,  ce  qui  paraissait  inexplicable  et  hors  de  la 
portée  de  fesprit  humain.  Par  suite  de  son  noble  dévQÛ- 
ment  à  la  cause  de  l’humanité ,  ce  prince  des  médecins 
a  parlé  de  ses  erreurs,  dans  le  louable  et  unique  dessein 
de  prémunir  la  postérité  contre  des  écueils  qü’ün  man¬ 
que  d’expériënce  lui  a  fait  rencontrer.  Il  est  donc  un 
principe  qui  veut  que  la  philosophie  aide  la  médecine 
et  ne  la  commande  jamais.  Si  la  doctrine  que  nous  pro¬ 
fessons  a  traversé  tant  de  Siècles  sans  s’altérer ,  c’est  quê 
Hippocrate  ne  l’a  pas  basée  sur  Un  système  philoso¬ 
phique. 

On  ne  peut  donc  s^empêcher  dé  reconnaître  une 
grande  difierence  entre  les  traités  aphoristiques  de  l’ôra- 
cle  de  Côs  ,‘  et  lés  ouvrages  des  médecins  qui  ont- écrit 
postérieurèment  sous  la  même  forme.  Une  diction  sim¬ 
ple  ,  naturelle  ét  facile  caractérise  les  premiers  ;  àu  con¬ 
traire,  celle  des  seconds  est  serrée ,  embarrassée ,  sou¬ 
vent  obscure  par  ^xcès  de  précision.  D’une  part,  une 
pensée  est  exprimée  avec  une  telle  clarté  ,  qu’elle  est  fa^ 
cile  à  saisir  sous  tous  ses  rapports ,  parce  qu’e^é  ne  con¬ 
cerne  qu’un  point  déterminé,  et  n’embrasse  qu’un  objet 
distinct  et  isolé  :  de  l’autre  j  ôn  étudie  un  enchaînement 
de  propositions  quî  exigent  une  attention  d’autant  plus 
pénible  et  soutenue,  que,  si  l’une  échappe  à  la  méditation, 
celles  qui  suivent  deviennent  absolument  inintelligibles^. 
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iïîppocrate  se  distingue  par  une  doctrine  qui,  fondée 
sur  l’expérience  et  l’observation ,  se  retrouve  dans  tous 
les  temps  ,  dans  tous  les  lieux,  pour  ceux  qui  s’imposent 
l’obligation  de  la  suivre.  Les  prétendus  imitateurs  de  ce 
grand  homme  ont  développé  des  théories  que  l’exacti¬ 
tude  dés  faits  fortifie  d'autant  moins  qu’ils  sont  présentés 
tels  qu’on  les  a  conçus  ,  non  pas  tels  qu’ils  étaient  réelle¬ 
ment.  Ici  l’étude  des  mouvemens  de  là  nature  a  servi  de 
base  aux  dogmes  de  la  science  et  de  l’art  j  là  on  émet 
d’abord  des  opinions  autour  desquelles  on  groupe  des 
histoires  ou  des  observations  qui  sont  accessoires  et 
tiennent  lieu  d’ornement,  parce  qu’elles  n’offrent  rien 
d’essentiel.  En  un  mot  ,  la  médecine  primitive  ne  con^- 
siste  que  dans  l’expérience  5  plus  tard  on  l’a  rendue  tout 
à  fait  intellectuelle  ;  de  dogmatique  elle  est  devenue  sys¬ 
tématique,  et  chaque  auteur  semble  avoir  méconnu cetté 
pensée  :  Opinio  enim  maximè  in  medicinâ  îti  crimen  ver- 
titur  eam  adhibentibus  :  his  verà  qui  eâ  in  se  usi  sunt , 
perniciem  offert  [i) . 

Après  avoir  exposé  avec  détail  les  causes  qui  ont  fait 
parvenir  jusqu’à  nous  les  ouvrages  aphoristiques  du 
prince  des  médecins ,  et  celles  qui  assurent  pour  tou¬ 
jours  le  mérite  et  la  valeur  de  ces  écrits;  après  avoir 
indiqué  pourquoi  tant  de  systèmes  se  sont  succédés  et 
sont  produits  de  nos  jours,  sans  qu’aucun  survive,  pour 
ainsi  dire,  à  son  autéür,  il  reste  encore  à  examiner  quelle 
a  été  la  nécessité  des  commentaires  ;  comment  il  est  pos¬ 
sible  que  l’on  en  possède  un  si  gi’and  nombre;  et  quels 
sont  les  médecins  les  plus  célèbres  qui  se- sont  livrés 
à  ce  genre  de  travail  avec  un  certain  degré  de  succès  et 
d’utilité. 

Si,  comme  oh  l’a  dit  plusieurs  fois  dans  ce  discours  , 

(i)  Hipp.,  de  Decenti  ornàtu. 
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les  aphorismes  d’Hippocrate  sont  faciles  à  comprendre, 
il  paraît  extraordinaire  que  tant  de  savans  d’un  mérite 
supérieur  en  aient  fait  une  étude  spéciale ,  et  les  aient 
longuement  commentés.  Donc  ces  sentences  ne  sont  pas 
aussi  claires  et  intelligibles  qu’on  se  l’est  imaginé.  Cette 
objection  spécieuse  en  impose  d’abord-iet  paraît  très- 
fondée  ;  mais  elle  se  réduit  à  rien  pour  celui  qui  pense 
moins  au  sens  littéral  qu’à  l’application  dont  est  suscep¬ 
tible  le  précepte  exprimé  dans  tel  ou  tel  aphorisme. 
Sous  le  premier  rapport,  toutes  les  idées  sont  actuelle¬ 
ment  fixées  ,  et  les  érudits  ne  trouvent  plus  rien  à  rec¬ 
tifier  relativement  aux  textes.  Il  n’en  est  plus  de  même 
quand  on  envisage  l’objet  sous  le  second  point  de  vue  ; 
*n  effet,  on  peut  bien  ne  pas  se  méprendre  sur  une  idée 
rendue  avec  précision,  et  il  s’en  faut  qu’il  soit  facile  de 
la  convertir  pleinement  à  son  profit.  Les  commentateurs 
n’ont  point  travaillé  pour  les  praticiens  judicieux  et  con¬ 
sommés  ,  qui  sont  d’excellens  interprètes  d’Hippocrate  , 
par  cela  même  qu’ils  ont  beaucoup  et  bien  observé.  Ces 
savans  ont  toujours  songé  à  l’instruction  des  élèves,  et 
ont  voulu  aider  les  médecins  qui ,  par  des  circonstances 
particulières  et  locales ,  ne  sont  pas  à  portée  de  voir  un 
grand  nombre  de  malades  et  d’acquérir  une  expérience 
irès-variée. 

De  tous  les  temps ,  les  commentaires  ont  donc  été 
utiles  et  indispensables ,  moins  pour  ne  laisser  ni  incer¬ 
titude  ni  vague  sur  le  sens  des  aphorismes ,  que  pour 
guider  les  élèves  qui ,  engagés  assez  avant  dans  la  car¬ 
rière  qu’ils  se  proposent  de  parcourir ,  ont  à  cœur  de 
s’essayer  au  lit  des  malades ,  et  de  se  rendre  compte  des 
actions  du  maître  auquel  ils  sont  attachés,  et  qui  se 
trouve  chargé  de  les  instruire.  Qu’on  suppose  un  jeune 
homme  éminemment  pénétré  .ou  imbu  des  plus  saines 
doctrines  ;  il  n’est  encore  qu’un  habile  théoricien,  nul- 
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iement  i'ûîtié  dans  la  pratique  de  l’art*  Qu’il  s’approche 
seul  du  lit  d’un  malade  :  il  ne  voit  qu’un  être  souffrant 
dont  il  .ire  peut  connaître  l’état ,  encore  ippin^  en  expli¬ 
quer  les  phénomènes.  C’est  alors  qu’il  est  de  nécessité 
absolue  pour  lui  que  quelqu’un  dirige  ses  premiers  pas 
et  lui  apprenne  à  faire  une  application  utile  et  raisonnée 
des  connaissances  qu’il  possède.  Le  professeur  et  fétu  de 
,des  meilleurs  commentaires  éclairent  sa  marche  et  déci¬ 
dent  ses  premiers  succès.  Que  qelui  qui  se  destine 
pratiqvie,  h’oublie  j.arnais  q'^’il  f^ut  s’attacher  constam¬ 
ment  à  bien  voir  les  maladies  ,  à  les  suivre  àyec  autant 
de  réflexion  que  de  zèle  et  d’assiduité ,  enfin  à  juger  par 
soi-mêrne^  et  qu’il  demeure  intimement  convaincu  que, 
sans  cies  conditions ,  il  «c  se  forihe  pas  un  véritable  mé¬ 
decin»  pès-lors,  le  code  de  k  pratique  a  besoin  d’être 
développé 5  chaque  aphorisme  exige  qu’il  soit  présenté 
sous  tous  les  rapports  particuliers  aux  circonstances  pa¬ 
thologiques  et  thérapeutiques  qui  en  sont  le  sujet.  Les 
étudîans  appelés  par  leur  ancienneté  dans  les  (écoles  à 
s’exercer  sous  Jes  jeux  du  professeur  ,  retireront  donb  ' 
-quelque  fruit  d’excellens  commentaires.  C^ux-ci  sont 
donc',  en  outre,  d’un  grand  soutien  pour  les  jeunes  doc¬ 
teurs  , abandonnés  à  leurs  propres  moyens ,  et  forcés  , 
par  la  nature  des  lieux  où  ils  exercent  leur  profession  j 
à  ne  prendre  conseil  que  d’eux-mêmes  ,  en  perfection¬ 
nant  leur  jugement  à  mesure  qu’ils  parviennent  à  la  ma¬ 
turité  de  l’âge. 

Ne  nous  le  dissiinulons,  pas  ;  ce  n’est  qu’à  upe  époque 
déjà  avancée  des  études  que  l’on  apprécie  les  sentences 
.•  ^’y  9  qu’une  expérience  acquise  qui 

peripette  d’en  pénétrer  la  profondeur.  Ces  assertions 
étant  jvraies ,  la  trop  grondé  jeunesse  de  ceux  auxqueis 
on  contre  le  doctorat  est  un  obstacle  à  ce  qu’ils  aient 
une  parfaite  connaissance  de  la  doctrine  du  père  de  la 
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médecine ,  dont  aucun  n’a  fait  une  étude  spéciale, (Quoi¬ 
que  tous  en  sentent  le  prix.  Dans  la  carrière  pratique 
qu’ils  sont  appelés  à  parcourir,  s’ils  ne  sont  imbus  des 
premiers  dogmes  du  vieillard ,  leurs  pas  sont  chancelans 
et  leurs  succès  fort  incertains.  Pi'ivés  des  leçons  orales, 
ils  ont  besoin  de  celles  que  rexpérience  a  dictées  j  et , 
sous  çé  rapport ,  des  commentaires  sont  des  aides  im- 
portans  pour  l’interprétation  des  faits  de  plus,  tout 
candidat  appelé  à  soutenir  ses  examens  dont  le  résultat 
lui  assure  des  titres  à  la  confiance  publique ,  est  tenu  de 
produire  à  son  choix  quelques  .aphorismes  ,  de  les  tra¬ 
duire  et  d’en  développer  le  sens.  Cette  épreuve ,  à  la¬ 
quelle  il  ne  peut  se  souslrairé ,  fait  présumer  qu’il  a  dû 
se  livrer  à  une  étude  particulière  dont  il  est  forcé  de 
rendre  compte.  Il  est  donc  avantageux  pour  lui  de  ren¬ 
contrer  des  facilités  qui  hâtent  ses  progirès  dans  ce  genre 
de  méditation,  afin  qu’il  satisfasse  aüx  conditions  que 
les  lois  et  les  règlemens  lui  imposent. 

Maintenant  on  sait  qu’en  ce  qui  concerne  le  sens  lit¬ 
téral  ,  presque  tous  les  aphorismes  sont  faciles  à  com¬ 
prendre  ,  et  qu’il  n’en  a  jamais  été  de  même  pour  ce  qui 
est  relatif  à  leur  application ,  sous  le  double  rapport  de 
l’étude  clinique  des  maladies  et  de  leur  traitement.  C’est 
en  faveur  de  cette  seconde  époque  des  études  médi¬ 
cales  ,  que  l’on  a  généralement  reconnu ,  et  que  l’on  ne 
conteste  pas  la  nécessité  de  développer  les  sentences 
nombreuses  que  nous  tenons  d’Hippocrate,  d’en  étendre 
le  sens,  et  de  combattre  les  interprétations  inexactes,  si¬ 
non  erronées,  qu’on  lit  quelquefois  dans  les  commen¬ 
taires  lés  plus  estimés.  Comme  on  a  pu  s’en  assurer, 
les  avantagés  né  se  bornent  pas  aux  seuls  élèves ,  ils  de¬ 
viennent  communs  aux  jeunes  docteurs  dont  l’établisse¬ 
ment  est  fixé.  Ces  travaux  ne  sont  pas  toujours  dédai¬ 
gnés  par  les  médecins  qui  pratiquent  depuis  long-temps 
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et  qui  se  félicitent  souvent  de  pouvoir  confirmer,  par 
leur  propre  expérience,  ce  qu’Hippocrate  leur  a  transmis 
de  la  sienne.  La  question  de  fait  est  décidée  :  il  était  in¬ 
dispensable  de  commenter  pour  l'avantage  de  ceux  qui 
apprennent ,  et  pour  la  commodité  de  ceux  qui  ensei¬ 
gnent  l’art  de  guérir. 

Il  serait  impossible  d’énumérer  avec  exactitude  les 
médecins  qui  se  sont  exercés  sur  les  aphorismes,  et  le 
plus  déterminé  bibliomane  né  réunirait  jamais  tous 
leurs  écrits.  Cette  multitude  étonnante  d’ouvrages  pro¬ 
vient  des  efforts  de  quelques  ajuteurs  pour  accommoder 
les  premiers  dogmes  aux  opinions  qu’ils  avaient  conçues, 
et  du  zélé  de  quelques  autres  pour  conserver  les  saines, 
doctrines  ,  en  rappelant  constaniment  aux  principes 
établis  par  Hippocrate.  Les  commentateurs  connus  jus¬ 
qu'à  ce  j^our,  se  divisent  naturellement  en  trois  classes 
Dans  la  première  sont  compris  les  érudits  et  les  littéra¬ 
teurs  qui  sé  sont  uniquement  occupés  de  dissiper  les 
obscurités  qu’ils  ont  cru  remarquer  dans  le  texte  ori¬ 
ginal;  ils  ont  servi  la  langue  et  très-peu  la  science.  A  la 
seconde  appartiennent  des  médecins  qui  se  sont  cons¬ 
tamment  efforcés  d’adapter  les  dogmes  du  père  de  la 
médecine  aux  systèmes  dont  ils  étaient  imbus  ou  qu’ils, 
avaient  inventés.  La  troisième  enfin ,  offre  une  série 
d’auteurs  qui  se  sont  retranchés  dans  le  domaine  de  la 
médecine-pratique ,  en  se  montrant  avares  de  dévelop- 
pemens  théoriques  et  en  ne  donnant,  en  preuve  de  la 
validité  de  leulrs  interprétations.,  que  te  résultat  d’une 
expérience  acquise  au  lit  des  malades.  Cette  distinc¬ 
tion  indique  la  cause  qui  a  empêché  que  des  commenta¬ 
teurs  nOmbretIx  soient  parvenus  jusqu'à  nous. 

Ce  serait  s'éloigner  du  but  que  de  s’occuper  des  éru¬ 
dits  et  des  littérateurs  :  entretenons  de  suite  le  lecteur 
des  médecins  principaux  qui  sont  compris  dans  la  se». 


DISCOURS 


XX 

coride  classe,  et  parmi  lesquels  Galien  s’est  placé  au 
premier  rang.  Cet  illustre  interprète  a  eu  des  devanciers 
que  l’on  ne  connaît  que  par  lui  et  par  la  justesse  avec 
laqueiie  il  les  a  souvent  critiqués.  Imbu  des  principes  de 
l’école  péripatéticienne  ,  le  médecin  dé  Pergame  s’est 
perdu  dans  l’aristotélisme,  et  n’a  point  eu  la  force  de  ré¬ 
sister  à  l’empire  des  opinions  du  temps  où  il  vivait.  Ce 
grand  homme  Remprunté  du  précepteur  d’Alexandre  les 
quatre  élémens ,  l’air  ,  le  feu ,  l’eau  et  la  terre ,  auxquels 
il  a  aussi  reconnu  pour  qualités  cardinales  ou  radicales , 
le  chaud,  le  froid ,  le  sec  etl’humidè.  Selon  lui,  l’homme 
sain  est  chaud  au  premier  degré  ;  le  fébricitant  l’est  au 
second;  la  fièvre  ardente  marque  le  troisième,  et  le 
quatrième  se  rencoritre  dans  le  malade  qu’une  ardeur 
brûlante  a  presqu’entièrement  consumé.  De  plps?  quatre 
humeurs  ont  été  rattachées  à  chacun  de  ces  élérnens  ;  le 
sang  s’unit  à  l’air  comme  pouvant  être  chaud  et  sec , 
chaud  et  humide;  la  pituite  humide  et  froide  se  rap¬ 
proche  de  l’eau;  la  bile  jaune,  qu’on  dit  sèche  et  chaude, 
rappelle  le  feu  ,  tandis  que  la  terre  est  en  harmonie  avec 
la  bile  noire  donnée  pour  sèche  et  froide.  La  nature  et  les 
propriétés  des  alimens  et  des  remèdes  ont  aussi  été  ac¬ 
cordées  avec  ces  quatre  élémens  ,  avec  le  même  nom¬ 
bre  de  qualités  radicales  et  leurs  combinaisons. 

Galien  eût  été  le  commentateur  par  excellence,  s’il  se 
fût  borné  è  faire  connaître  un  modèle  qu’il  a  presque 
toujours  parfaitement  compris ,  et  s’il  se  fût  contenté 
d’éclairer  ,  par  sa  pratique  immense  et  judicieuse,  une 
doctrine  dont  il  devait  être  le  plus  solidè  appui.  Loin  de 
là ,  à  force  de  vouloir  tout  expliquer,  il  s’est  rendu  obs¬ 
cur  ;  il  a  négligé  le  point  le  plus  important  ;  on  dirait 
même  que  cette  vanité  qui  lui  était  a^sez  particulière,  l’a 
entraîné  au-dejà  des  bornes,  et  l’a  fait  souvent  se  mettre 
à  la  place  du  maître.  A  quoi  ne  rriène  pas  un  caractère 
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impérieux  soutenu  par  un  crédit  et  une  autorité  que  l’on 
doit  à  un  génie  profond ,  à  une  imagination  vive,  à  des 
connaissances  solides  ,  brillantes  et  variées  ? 

Les  circonstances  ont  rendu  Galien  le  régulateur  de 
tous  ceux  qui  lui  ont  succédé  dans  la  même  carrière  ; 
mais  à  quelles  vicissitudes  n’a-t-il  pas  exposé  la  médecine 
depuis  le  milieu  du  deuxième  siècle  de  notre  ère  jus¬ 
qu’au  commencement  du  cinquième?  A  cette  dernière 
époque  de  désastres ,  les  lettres  furent  chassées  de  l’Eu¬ 
rope  et  se  réfugièrent  chez  les  Arabes,  qui,  trois  cents  ans 
plus  tard,  les  transportèrent  en  Espagne,  où  elles  fleuri¬ 
rent  jusqu’à  la  fin  du  quinzième  siècle ,  temps  où  Ferdi¬ 
nand  et  Isabelle  expulsèrent  enfin  les  Maures  de  leurs 
Etats.  Durant  cet  immense  espace  de  temps,  on  ne  jurait 
que  par  Aristote  dans  les  chaires  de  philosophie  ,  et 
par  Galien  dans  celles  de  médecine.  L’autorité  de  ces 
deux  noms  fameux  suffisait  pour  décider  une  question 
difficile  ,  et  pour  déclarer  qu’elle  n’était  plus  susceptible 
d’un  examen  ultérieur.  Tant  que  le  médecin  de  Per- 
game  tint  le  sceptre,  sa  théorie  fut  préjudiciable  à  l’art, 
puisqu’on  ternissant  l’éclat  des  vérités  promulguées  par 
le  vieillard  de  Cos,  elle  infecta  la  pratique  d’erreurs 
sans  nombre. 

Quoi  qu’il  en  soit,  le  moins  érudit  ne  peut  s’empêcher 
de  convenir  que  les  commentaires  de  Galien  sont  la 
souche  d’où  proviennent  tous  ceux  que  nous  devons 
aux  Arabes  ou  aux  hommes  de  l’art  élevés  à  leur  école 
dans  les  derniers  temps  de  son  existence.  En  effet ,  c’est 
de  cet  auteur  qu’ils  empruntent  les  raisonneraens  à  l’aide 
desquels  ils  s’imaginent  développer  le  sens  des  aphoris¬ 
mes.  Selon  qu’ils  étaient  théoriciens  ou  praticiens  ,  ils 
n’ont  rapporté  que  les  explications  qu’ils  avaient  lues , 
ou  ils  ont  exposé  leurs  observations  propres  avec  toutes 
les  formes  galéniques.  Le  plus  petit  nombre  paraît  avoir 
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étudié  Hippocvate,  dont  il  défigure  les  passages  par  un©; 
foule  de  détails  oiseux  dans  lesquels  la  science  et  l’art 
se  trouvent  engôutïrés.  Tel  est  l’effet  produit  par  un, 
écrivain  qui  ,!Sous  le  nom  a  étrangement  dé¬ 

naturé  d’immortels  écrits  ,  par  A.  Musçt  de  Brasswole  y 
par  Thriveri  Bracheli ,  Clçudç  Campeiisi ,  et  une  infi¬ 
nité  d’autres.  Fuchs,,  qui  prend  place  parmi  les  hellé¬ 
nistes  érudits,  n’offre  de  bon  que  ce  qu’il  a  extrait  du 
premier  commentateur  connu  il  justifie  pleinement  ce 
que  Fallésio,  a  dit  de  lui  :  Sed  de  re  iam  seriâ,  non  erat 
judicîum  ferendum  mjedico-grqmmatico  ,  et  ignarq  qmnis 
phü6sophicç{i)y 

Il  est  facile  maintenant  de  dire  pourquoi  Galien  reste 
seul  de  tous  les  commentateurs  des  aphorismes  d’Hippo¬ 
crate  ,  et  de  rendre  raison  de  l’existence  passagère  des 
ouvrages  de  beaucoup  d’auteurs  qui  l’ont  copié,  et 
dont  les  noms  sont  à  peine  inscrits  sur  le  tableau  da 
l’histoire.  L’aristotélisme  et  le  galénisme  ont  à  leur  tour 
subi  de  grandes,  révolutions.  Au  çomniencement  du 
quinzième  siècle ,  ils  se  sont  fondus  dans  le  creuset  des. 
alchimistes,  qui  ne  rêvaient  que  métallurgie  et  pierre, 
philosophale.  Bientôt  o,n  n’entendit  plus  parler  que  de 
fermentation  ,  d’effervescence,  de  transmutation,  de  gé¬ 
nération  et  de  précipitation  ;  les,  chimistes  firent  oublier 
aux  derniers  médecins  maures  ce  que  les  Arabes  avaient 
sauvé  du  naufrage,  touchant  Içs  traités  ^Hippocrate  et 
de  Galien.  Le  seizième  siècle  s’ouvrait,  lorsque  Para¬ 
celse  se  montra  d*ans  le  nord  avec  une  apdace  peu  com¬ 
mune.  Ce  fou  mourut  pauvre,  et  misérable  ,  à  l’âge  de, 
quarante-six  ans ,  lui  qui  prétendait  avoir  l’art  de  pro-, 
curer  des  richesses  et  une  longue  vie.  Que  l’on  juge  par 
ce  seul  passage,  quel  fut  son  degré  de  fanatisme  ,  d’ex- 


(j)  In  aph.  iS/reat.  ii» 
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ii’Rvagance  et  d’orgueil  ;  «T^os  me  sectamini,  nonego  vos^ 
Me,  me,  inquam  ,  sectabimini.  Tu  Avicenna  ,  ^uGalene, 
jfu  Rhaeee,  tu  Mo^îtaonane  ,  tu  Mesue  ;  non  ego  vos,  sec? 
VQS  me  sectabimini.  Vos  dico  Parisienses  ,  vos  Monspes-t 
suLANi ,  vos  SuEvi ,  vos  Misnenses  ,  vos  Coeonienses  ,  vos 
ViEnnenses  ,  up.5  quoi  quot  Danubius  ,  aut  Rhenus  alit,. 
Tu,  etiam  ItaU.a ,  tu  Dalmatia,  vos  Athen^e  j  ^uGræçe,  tu 
Arabes,  tu  Israëlita. Ego  monarçha  ero  (i),  »  Après  s’êtr© 
promis  une  vie  longue  et  . brillante  de  santé ,  le  fougueux; 
Vàn  -  Helmont  mourut,  à  soixante  -  sept  ans ,  aussi  dé-^ 
pourvu  de  biens  qup -Pumce/se, 

*  Dans  l’état  où  les,  médecins  chimistes  l’avaient  réduite, 
la  science  n’avait  plus  rien  à  perdre  ;  Harvée  n’était  pas 
assez  instruit  pour  faire  une  révolution  utile ,  et  sa  dé¬ 
couverte  ne  sembla  que  donner  plus  de  crédit  aux  idées 
de  fermentation  ,  d’etfervesceuce ,  de  putréfaction  et  du 
tJ  Îumv^rat  humoral.  Bientôt  on  n’entendit  parler  que  de 
Sylvius  de  le  Boiè.,  qui.  céda  la  place  ù:  Descartes  ;  celui-- 
ci  fut  éclipsé  par  Newton,  qui  parla  le  pEemiep  des  lois 
du  mouvement ,  de  l’attraction  et  du  calcul  géométrique. 
On  se  rappelle  l’empire  qu’exerc^èrent  sur  les.  esprits  les 
forces  centripètes  et  centrifuges.  Le  système  de  New^ 
ton  a  prodigieusement  retardé  les  progrès  de  la  méde-- 
cine,  dont  l’enseignement  s’enveloppe  toujours  du  mam 
teau  philosophique ,  et  est  basé  sur  l’opinion  dominante 
dans  une  académie ,  ou  sur  celle  d’un  professeur  d’une 
grande  renommée.  Flatté  de  parcourir  à  son  aise  le  vaste 
champ, des  hypothèses,  un  élève  étudie  la  médecine  selon 
l’esprit  du  temps;  sans  le  savoir,  il  devient  systématique, 
il  reste  tel  toute  sa  vie  ,  et  il  ne  cesse  de  lutter  avec  au¬ 
tant,  de  chaleur  que  de  dureté  contre  quiconque  ose 
l’attaquer  et  combattre  sa  méthode  de.  philosopher.  A 


(i),  Praçfat.,  in  Paragranum, 
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celte  époque  dont  nous  parlons,  l’empire  de  la  médecine- 
se  partageait  entre  trois  sectes  ;  les  sylviens,  les  car-thé- 
siens  ,  les  newtoniens  pensaient  peu  à  Hippocrate ,  en- 
cote  moins  à  inculquer  sa  doctrine  à  leurs  auditeurs  ou 
prosélytes. 

Cependant ,  il  né  faut  pas  perdre  de  vue  qu’après  les 
alchimistes,  avant  Descartes  et  Newton,  la  médecine 
Hippocratique  se  releva  et  prit  une  vigueur  nouvelle. 
Houllier,  Valîésio,  Heurnius  l’ont  cultivée  avec  un  très- 
grând  succès ,  à  des  distances  fort  éloignées  ;  le  premier 
à  Paris ,  le  second  à  Leyde  ,  et  le  troisième  à  Alcala  de 
Henarès,  ville  et  université  d’Espagne.  Ces  savans  mé*- 
décins  s’affranchirent  du  joug  de  la  philosophie  de  leur 
temps,  et  se  distinguèrent  par  le  retour  qu’ils  provo¬ 
quèrent  aux  véritables  principes,  et  par  cette  sorte  d’épU- 
tation  qu’ils  firent  subir  à  la  médecine  Hippocratique, 
afin  de  la  débarrasser  de  ces  sophismes  qui  la  dénatu¬ 
raient  en  entier.  Houllier  a  donné  des  commentaires  qui 
sont  encore  recherchés  avec  empressement.  Les  remar¬ 
ques  de  ce  praticien  sont  tellement  liées  par  leur  impor¬ 
tance  au  texte  des  aphorismes ,  qu’il  n’est  guère  possible 
de  lire  isolément  et  avec  fruit  les  unes  et  les  autres.  Pro¬ 
fitons  de  cette  occasion  pour  rappeler  que  trois  méde¬ 
cins  de  la  Faculté  de  Paris,  Houllier,  Duret  et  Chartier 
ont  élevé  les  plus  beaux  monumens  à  la  gloire  de  l’école 
de  Cos. 

Heurnius  cultiva  la  langue  grecque ^  avec  un  grand 
succès  :  c’est  à  lui  que  nous  devons  une  excellente  ver¬ 
sion  latine  des  aphorismes.  Ce  savant  et  laborieux  pro¬ 
fesseur  n’abonde  point  en  détail  d’observations ,  mais  on 
voit  qu’une  expérience  éclairée  a  dirigé  la  rédaction  de 
ses  remarques  justes  et  remplies  d’intérêt.  A  ce  titre , 
sachons-lui  gré  de  n’avoir  pas  multiplié  les  histoires  qui 
eussent  accru  la  prolixité  qu’on  ne  peut  s’empêcher  du 


PRELIMINAIRE.  XXV 

lui  reprocher ,  quelqu’effort  qu’il  ait  fait  pour  l’éviter. 
Oh  ne  saurait  trop  recommander  la  lecture  réfléchie  des 
muyres  Heumiüs ,  (lahs  lesquelles  bh  retrouve  avec  sa¬ 
tisfaction  tout  ce  que  Galien  et  Houlïier  ont  écrit  de 
mieux. 

François  J^aîUsto  s  é&i  acquis  dé  la  célébrité  par  ses 
commentaires  sur  différêhs  tfàités  d’Hippocràtè.  Pour 
ce  profèsseür  distingué ,  lés  aphorismes  ont  été  lé  sujet 
d’une  longue  étude  à  laquelle  on  doit  de  précieux  résul¬ 
tats.  Èn  effet,  le  travail  véritàblemènt  classique  de  cet 
auteur  est  un  de  ceux  que  l’on  consultera  toujours  avec 
proÎGt.  Si  on  ne  s’en  impose  pas  à  soi-même,  ôn  con¬ 
viendra  que,  jusqu’à  ce  jour,  Houlïier  et  Vaïlésio  sont 
les  médecins  praticiens  qui  ont  le  plus  heureusement 
commenté  les  sentences  du  vieillard  de  Cos ,  et  quLdé- 
montrent  clairement  que  les  faits  rattachés  aux  théories 
primitivement  conçues ,  n’empêchent  pas  que  l’existence 
de  ces  conceptions  de  l’esprit  ne  soit  éphémère  ,  et 
qu’une  saine  doctrine  déduite  de  faits  recueillis  avec 
soin,  est  de  tous  les  temps  et  ne  vieillit  pas.  Toutefois, 
il  y  aurait  de  l’injustice  à  ne  pas  sé  montrer  reconnais¬ 
sant  envers  Prosper  Martian,  qui  a  singulièrement 
éclairci  le  sens  de  quelques  aphorismes,,  et  qui  a  fort 
judicieusement  rapproché  d’eux  des  passages  extraits 
des  différens  livres  des  Epidémies ,  sur-tout  du  premier 
et  du  troisième  ,  que  l’on  regarde  avec  raison  comme 
des  traités  parfaits. 

.  D’après  ces  notions  historiques,  on  est  ténté  de  croire 
que  la  bonne  direction  des  études  médicales  était  enfin 
trouvée  et  fixée  à  la  fin  du  seizième  et  au  pommençe- 
ment  du  dix-septième  siècles,  que  cette  manie  de  tout 
ramener,  non  à  des  principes  fondés  et  généralement 
adoptés ,  mais  à  des  opinions  particulières ,  avait  suflB- 
gainhient  excité  le  zèle  des  pi'aliciens  éclairés  chargés 
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d’entretenix'  le  feu  sacré;  qu’ainsi  le  bien,  à  côté  du  mal/ 
avait  triomphé  des  innovations  dangereuses,  et  dépouillé 
la  vérité  des  faux  oi'nemens  dont  ont  l’a  souvent  chargée 
et  accablée.  Point  du  tout  ;  l’école  nombreuse  de  Sylvius 
de  Le  Boë  ne  rêvait  à  cette  époque  qu’acescence  des  hu-. 
meurs,  à  laquelle  Boërhaave  substitua  l’alcalescence, 
toutes  les  idées  puisées  aux  leçons  de  Pitcairn ,  et  celles 
qui  avaient  pour  objet  l’obstruction  des  vaisseaux ,  leur 
conicité  et  la  circulation  des  fluides  par  erreur  de  lieu. 
Ce  temps  était  rapproché  de  celui  où  de  nouvelles  dé¬ 
couvertes  de, valent  donner  une  auti'e  face  à  la  chimie, 
où  cette  science  était  sur  le  point  de  paraître  toute 
autre  qu’elle  n’avait  encore  été.  En  France,  Lémery 
s’illustra  dans  le  sein  de  ta  Faculté  de  Paris,  et  trouva 
des  confrères  qui  appliquèrent  le  fruit  de  ses.  travaux  à 
la:  théorie  de  la  médecine ,  et  qui  prétendirent  connaître 
le  mécanisme  de  formation  des  maladies  et  celui  de  leur 
guérison. 

Hecquet,  systématique  par-dessus  tout ,  et  fort  esti¬ 
mable  d’ailleurs  à  cause  de  son  profond  savoir,  publia , 
dans  le  dix-Huitième  siècle,  des  commentaires  qui  ne 
sont  pas  dépourvus  de  mérite,  et  qu’on  ne  lit  pas  sans 
gagner  beaucoup  pour  sa  propre  instruction.  Néan¬ 
moins,  il  n’est  point  probable  que  son  ouvrage  sur  les 
aphorismes  d’Hippoci'ate  ait  reçu  l’assentiment  général 
en  ce  qui  concerne  la  formation  '  des  maladies  ,  et  la 
manière  dont  la  nature  procède  à  leur  .guérison.  On  n’a 
jamais  dû  convenir  avec  lui  que,  par  le  mot  nature  y 
Hippocrate  ait  entendu  parler  de  l’équilibre  entre  le 
mouvement  des  fluides  et  l’oscillation  des  solides  ;  on  ne 
lui  a  point' accordé  que  l’état  de  santé  n’est  que  la  suite 
d’une  parfaite  régularité  dans  cet  équilibre  dont  le  dé¬ 
sordre  amène  ces  altérations  auxquelles  les  médecins 
sont  appelés  à  vemédier.  Séduit  par  les  brillantes  décou- 
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Vertes  de  Lèmery,  Hecquet  s’est  persuadé  que  les  lois  dë 
la  chimie  lui  permettaient  de  rendre  compte  de  tout 
sans  s’écarter  de  la  doctrine  hippocratique.  Il  est  curieux 
de  se  former  une  idée  de  l’enthousiasme  de  notre  Com- 
hientateur  :  progressûs  indè  capietartis  usus, 

intélligetur  ex  singuiari  illâ  ohservatione ,  quâ  has  vel 
nias  terreas  èubstanilas ,  hujusve  aut  ilUus  texturce , 
supplere  docet  in  animalibus  materiebus  (Lémery)  ,  ipsaè 
mutando  salium  matrices,  aut  supponendo  alias,  ut  indè  ', 
V.  G.  armoniaci  Salis  loco,  verum  emergat  nitrum;  at 
quia  ejus  modi  processus,  alcalium  cum  acidis  inventb 
cowenieîtti  connubio ,  succedit,  hinc  surgit  spes ,  Jbre  ut 
acidorum  cwn  alcalibus  energiœ  ad  mutandos  sub  morbis 
sanguinis  sapot-es  usurpatœ  revelentur,  absorbentium  que 
potentiœ  et  oppùrtunitates  ûd  curandum  aptentur  meliîis , 
'quia  meliùs  concipientur  et  aperfiùs. 

Nous  arrivons  enfin  à  des  temps  meilleurs.  Au  dix-^ 
huitième  siècle,  la  médecine  hippocratique,  puissam¬ 
ment  relevée  par  les  ouvrages  des  auteurs  du  premier 
ordre ,  auxquels  nous  avons  donné  un  tribut  d’éloges 
justement  mérité,  a  repris  vigueur,  et  s'est  soutehué 
après  avoir  secoué  le  joug  de  la  chimie  et  celui  de  tous 
les  systèmes  variés  qu’on  lui  avait  substitués.  Malgré 
tout,  on  ne  doit  pas  être  très-reconnaissant  envers  Paul 
SWbait  rXa.  conception  gërmanique  des  controverses  de 
ce  médecin  n’instrüit  nullement.  Gn"  ne  trouve  danS  un 
volume  énorme  que  dès  fàisbnnemens  entortillés,  des 
objectiô'ns  plus  ou  moins  bien  posées  que  l’auteur  a 
voulu  résoudre  ;  de  telle  sorte  que  rîô'n  se  croit  autorisé 
à  conclure  que ’iSoVéaii  était  un  excellent  logicien  plus 

propre  à  une  chaire  de  philosophie  qu’à  toute  autre. 

De  Gor/er  n’appartient  pas  à  cet  ordre  d’écrivains  qui 
ont  tout  recueilli  à  la  louange  d’Hippocrate  avant  de 
s’être  assurés  de  la  vérité  ou  de  la  fausseté  des  sentences 
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qu’ils  ont  interprétées.  A  l’imitation  de  icjnelques  pwtlr; 
ciens,  ce  professeur  ne  s’est  proposé  d’autre  but  çjue 
d’étendre  le  domaine  dp  4  spÎPftÇP  5  sans  s’inqutétçr  si 
l’pracle  de  Cqs  est  PW  n’est  pRS  l’auteur  de  telle  ou  telle 
proposition»  Il  nous  apprend  que  son  opinion  a  toujours 
été  qu’il  V34it  mjeux  envisager  l’ntilité  et  les  progrès  de 
la  médecine ,  que  cpnsnlter  la  gloire  et  l’honneur  de  qui 
que  ce  fût.  Aussi  notre  savant  s’est-il  quelquefois  écarté 
de  son  modèle ,  ntpins  pour  s’en  montrer  le  censeur  que 
pprce  qxie  de  grandes  dé.couyertes  ont  été  faites  depuis» 
Cet  ingénieux  et  savant  auteuy  a  beappoup  lu  et  c,pmr 
pilé  ;  cependant  il  ne  cite  aucune  autorité  à  l’appui  des 
idées  qu’il  a  émises,  persuadé  que  le  sentjuient, d’autrui 
est  de  nnlle  valeur  dans  l’esprit  de  pplui  la  yérité 

tient  Ifeu  de  tout,  quand  elle  s’appuie  spr  l’expérience 
et  le  raisonnement.  Tel  est  le  jugenrent  à  pprfer  sur  les 
commentaires  publiés  par  de  Qorter^  dignes  de  ce  haut 
degré  d’estinap  qpe  leur  acpordent  unanimement  les  maî¬ 
tres  les  plus  renommés  dans  nptrp  profession, 

Il  est  difilcile  de  plas8,er  le  dopteUjr  Riegpr^  médecin 
prussien.  Le  méfite  principal  de  sa  compilation  consiste 
dans  le  rapprochement  de  plusieurs  passages  des  écrits 
d’Hippocrate ,  dput  les  aphorismes  sont  extraits  qp  aux¬ 
quels  ceux- çj  se  rattachent.  Eieger  n’a  pas  négligé  la 
lecture  de  jCe/se ,  dont  il  rapporte  également  desjnPf” 
peaux  qui  sopt ,  en  quelque  sorlp ,  la  traduchon  d’un 
grand  nombre  c|es  sentences  du  prince  des  médppins, 
Pn  reste,  sipp l’osait,,  on.demandÆÿ’ait-à  quoi  onrecon^ 
que  qe  coranxentateur  fut  un  pra^lpien  :  il  est  dilficilç 
de  ,1e  prendre  ppur  tel,  n,  pç  juger,  d’apfés,  sa  manière 
d  écrire. Pe  tout  ce  qu  ou  lit,  il  nelni  appartient  presque 
rien,;  l’ordre  et  la  méthode  ne  lui  étaient  pas  familiers  ; 
et,  outre  des  longneurs  extrêmes,  on  peut,  sans, courir 
le  risque  d’un  démenti ,  accuser  le  docteur  Rieger  de  ne 
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fe’être  pas  montré  judicieux  dans  ses  citations  saïls  fin , 
que  l’on  ne  trouve  pas  toujours  en  harmoniç  avec  Içs 
aphorismes  auxquels  elles  sont  annexées.  Eu  égard  à 
l’immensité  des  livres  qui  ont  été  lus  ou  consultés,  cette 
compilation  représente  des  archives  d’une  grande  ri¬ 
chesse  ,  lesquelles  seront  dans  tous  les  temps ,  d’un  se¬ 
cours  incroyable  aux  personnes  que  leur  goût  portera  à 
entreprendre  un  travail  semblable  û  celui  que  nous 
osons  publier  aujourd’hui. 

André  Pasta  est  un  nom  cher  aux  sciences  médi¬ 
cales  ;  ce  médecin ,  digne  de  sa  grande  réputation ,  a 
donné  une  édition  des  aphorismes  et  des  prognostics  > 
enrichie  de  notes  si  courtes  et  si  précieuses,  qu’on  a 
lieu  de  regretter  que  cet  ouvrage  ne  soit  pas  plus  ré¬ 
pandu.  Aussi ,  recommandonsrnpus  comme  un  service 
éminent  à  rendre  aux  élèves,  une  réimpression  faite  avec 
soin.  L’exemplaire  que  nous  possédons  fourmille  dp 
fautes  grossières  et  d’incorrections  ,:  il  suflRt  de  savoir 
qu’en  1791 ,  il  sortit  des  presses  de  Venise. 

Serait-il  assez  prouvé  que ,  depuis  Gafien  jusqu’à  c§ 
moment,  des  commentaires  sur  les  aphorismes  d’Hippo-r. 
crate  ont  été  nécessaires ,  moins  pour  bien  exposer  la 
véritable  pensée  exprimée  par  ces  sentences ,  que  pour 
en  faire  Inapplication  dans  l’étude  des  maladies,  leurs 
progrès ,  leurs  terminaisons  et  leur  traitement ,  et  aux 
personnes  auxquelles  un  médecin  est  appelé  à  donner 
ses  soins?  D’après  les  révolutions  épouvantables  des 
empires  ;  d’après  celles  dont  l’esprit  humain  n’a  pas  été 
exempt ,  ne  demeure-t-il  pas  démontré  que  notre  profes¬ 
sion  a  eu  les  siennes,  que  la  science  d’Hippocrate  a  beaui- 
coup  plus  souffert  du  crédit  et  de  l’autorité  d’Aristote , 
des  théories  de  quelques  physiciens ,  qu’elle  n’en  a  pro¬ 
fité.  La  médecine  a  sa  philosophie  partiGulière ,  qui  a 
pour  objet  la  connaissance  des  choses,  robservation 
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des  phénomènes  de  la  nature ,  leur  coordination ,  l’eX^ 
périence  qui  en  résulte ,  et  le  raisonnement  aüqiiel 
toutes  ces  circonstances  premières  servent  de  base.  Celte 
philosophie  n’a  que  des  liaisons  plus  ou  moins  étroites 
avec  celle  qui  trouve  sës  élémèns  dans  les  conceptions 
humaines,  dans  le  génie  de  quiconque  se  crée  des  prim 
cipes  suivant  lesquels  il  interroge  la  nature  ,  déduit  des 
conséquences  qui  lui  servent  à  établir  des  systèmes  Id 
plupart  aussi  mobiles  et  variables  que  les  idées  des 
hommes  qui  succèdent  aux  premiers  inventeurs.  Si 
cette  dernière  assertion  n’esbpas  sans  fondement ,  qu’on 
cesse  donc  de  s’étonner  qu’il  ait  existé  tant  de  com-^ 
mentaires  des  aphorismes,  et  qu’il  en  reste  si  ^ew.  Cxàliën, 
abstraction  faite  de  l’aristotélisme ,  Houllier,  Helirnius , 
Vallésio,  P.  Mùrtian ,  d&  Gorter,  Rieger  et  Pasla  sont 
les  seuls  noms  qui  survivent  à  une  foule  d’autres  qü’oii 
a  oubliés.  La  cause  qui  assure  pour  toujours  leur  célé¬ 
brité  est  la  iiiême  qui  a  fait  franchir  des  siècles  à  la 
doctrine  d’Hippocrate  ,  et  qui  préservera  de  l’outrage 
des  temps  les  écrits  basés  comme  elle  sur  les  phéno¬ 
mènes  naturels  des  maladies  et  sur  l’étude  rigoureuse 
du  mécanisme  des  guérisons  spontanées. 

Exposons  maintenant  les  motifs  qui  ont  fait  entre¬ 
prendre  le  travail  que  nous  publions  aujourd’hui ,  le  plaii 
qui  a  été  suivi  dans  sa  rédaction ,  et  la  manière  dont  il 
est  exécuté. 

La  nécessité  a  été  la  seule  cause  déterminante ,  parce 
que  nous  ne  possédons  dans  notre  langue  aucun  ou¬ 
vrage  de  ce  génre,  et  que  les  élèves  de  nos  Facultés  ont 
seulement  des  traductions  littérales  qu’ils  ne  compren¬ 
nent  guère  mieux  que  l’original.  Nous  nous  disons  tout 
à  fait  dépourvus,  car  il  n’est  pas  présumable  qu’on  at¬ 
tache  de  l’importance  aux  commentaires  déjà  anciens 
des  docteurs et  Dufour.  Peut-être  dira-t-on  que 


PRÉLIMINAIRE.  XXXÏ 

“ceux  donnés  en  i8i4  par  le  professeur  Bosquillon 
doivent  suffire  :  les  esprits  judicieux  conviendront  que 
ce  savant  médecin  n’a  accompagné  sa  traduction  que 
d’une  simple  paraphrase  qui  ne  facilite  pas  l’étude  au¬ 
tant  qu’on  le  désire.  Sans  doute  M.  le  chevalier  Derhercy 
continue  de  faire  preuve  d’ün  zèle  qu’on  ne  saurait  trop 
estimer  et  encourager  :  ce  laborieux  confrère  est  digne 
de  tout  le  succès  auquel  lui'donne  le  droit  de  prétendre 
l’étude  approfondie  d’Hippocrate  qu’il  a  eu  la  fotce  d’en¬ 
treprendre  et  le  courage  de  poursuivre  Sans  relâche. 
Cet  helléniste  érudit,  qu’il  ne  nous  appartient  pas  de 
juger,  de  crainte  d’être  accusé  ou  de  partialité  ou  de  ne 
pas  rendre  à  ses  travaux  toute  la  justice  qu’ils  méritent , 
vient  d’enrichir  la  science  médicale  de  commentaires 
sur  les  trois  premières  sections  des  aphorismes.  En 
laissant  à  d’autres  le  soin  d’apprécier  le  talent  de  M.  le 
chevalier  Demercy,  nous  avons  cru  ne  pas  devoir  nous 
désister  de  la  tâche  que  nous  nous  étions  imposée  depuis 
plusieurs  années; 

Ce  n’est  point  pour  ramener  aux  vrais  principes  de  la 
doctrine  d’Hippocrate  que  nos  commentaires  ont  été 
entrepris,  parce  que  jamais  elle  n’a  mieux  été  cultivée 
que  depuis  la  restauration  de  nos  Facultés;  les  scien¬ 
ces  physiques  l’ont  éclairée  sans  la  dominer;  et  si  des 
personnes  ont  tenté,  il  y  a  vingt  ans  ,  d’introduire  la 
langue  des  chimistes  et  de  la  combiner  avec  celle  des 
médecins,  que  l’on  soit  assez  juste  pour  savoir  quelque 
gré  aux  Fourcroy,  a\xx  Bei'thollçt ,  aux  Chaptal,  aux 
‘Guyton~Mon>au  ^  aux  Chaussier,  ë\c. ,  d’avoir  arrêté  ce 
premier  élan  ,  qüi  n’était  qu’un  excès  de  zèle  dont  les 
suites  pouvaient  avoir  les  plus  graves  inconvéuièns. 
Depuis  leur  nouvelle  institution  ;  nos  écoles  ne  se  sont 
donc  pas  écartées  de  la  véritable  route;  c’est- donc 
pour  concourir  à  atteindre  le  but  qu’elles  se  sont  cons  - 
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tamment  proposé,  qu'il  a  paru  utile  de  se  chargea*  d’une 
partie  du  fardeau ,  et  de  faire'  connaître  les  fruits  que 
l’on  peut  retirer  d’une  étude  spéciale  des  aphorismes. 

C’est  donc  à  tort  que  l’on  s’est  ainsi  exprimé,  dans  le 
journal  des.  Savans  î  «  Le  septicisme  qui ,  de  nos  jours 
«sur -tout,  s’est  attaché  à  la  personne  et  aux  écrits 
«  d’Homère,  a  tenté  aussi ,  sur  le  nom  et  las  ouvrages 
«  d’Hippocrate ,  les  même  outrages ,  mais  non,  avec  le 
«  meme  succès  ;  et  la  gloirç  du  philosophe  de  Gos  a 
«  résisté  encore  à  l’indifférence  dont,  son  livre  s’est  vu 
«  l’objet  dans  les  C0u.i;S|  d’enseignement  public  (i).  »  Le 
journal  des  Savans  est  une  autorité  ,  et  il  nous  faut 
essayer  de  détruire  l’impression  fâcheuse  que  pourrait 
faire  sur  les  esprits  les  plus  sages  elles  ïuoiins  capables 
de,  sç;  laisser  prévenir,  un  énoncé  dont,  l’estimablje  au¬ 
teur  doit  être  mis  hors  de  cause»  attendu  qu’il  ne  fait 
Gonnaître  qu’une  opinion  manifestée  par  M-  le  chevalier 
Demercy:,  soit  dans  de  petits  écrits  particuliers,  soit 
dans  les  observations  qui  précèdent  ses  commentaires 
sur  les  trois,  premières  sections  des  aphorismes. 

Il  est  vrai  qu’en  février  i8o4<»  H  fut  soutenu  à  la 
Faculté  de  Paris,  une  thèse  dans  laquelle  l’auteur  expo¬ 
sait  ses  doutes  sur  la  vie ,  la  patrie ,  la  généalogie  peut- 
être  mythologique  d’Hippocrate.  Aucnn  médecin  n’a 
pris  parti  en  faveur  ou  contre  cette  singulière  disserta¬ 
tion;.  il  n’y  a  donc  pas  eu  de  septicisme  dans  le  corps 
privé  ou  public  de  la  médecine,  relativement  à  l’existence 
d’Hip.pocrate,  ni  concernant  les  ouvrages  qu’on  a  donnés 
l>oùr  antérieurs  ou  postérieurs  au  tempSvQÙ  l’on  pense 
généralement  que  ce  grand  médecin  a  vécu,,  ’ 

Il  est  difficile  d’admettre  au  dix-neuMiêffi.e  siècle  l’in- 
différence  des  médecins  pour  les  traités  composés  paç 


i  (»)•  JôHrnal  des  Savons  ,  '  p.  Siof  ,  1817. 
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cet  homme  exti^aoïdinaire,  car  elle  serait  victorieusement 
démentie  par  les  travaux  connus  des  docteurs 
Corày  et  Gnfl/ïZeZZ  d(e  Toulouse  ;  ’ par  ceux  de  MM.  Mar-~ 
chant,  médecin  à  Besançon ,  et  Chailly,  praticien  dis¬ 
tingué  de  Versailles.  M.;  PaHset  n’a-t-il  pas  enrichi  notre 
4i Itéra ture,  dé  deux  éditions  filançaises  des  aphorismes 
d’Hippocrate,  sur  lesquels  il  a  promis  de. publier  inces¬ 
samment  des  eomimenlairesF'Ne  devons-nous  pas  à  ce 
laborieux  médecin  de  la  maison  royale  de  Bicêtre,  une 
excellente  version  du  premier  et  du  troisième  livre  des 
Epidémies?  enfin ,  M.  le  chevalier  Dôme'Pôj- n’est-il  pas 
lui-même  la  preuve  que,  dans- le  moment  actuel ,  il  se 
trouve  dans  la  société  un  certain  nombre  d’auteurs  qui 
s’adonnent  utilement  à  l’étude  de  la  médecine  hippocra¬ 
tique.  ?  Est-il  convenant  d’accuser  l’indifférence  des  per¬ 
sonnes  chargées  d’un  enseignement  public ,  lorsqu’au 
Collège  royal  de  Fi'ance,  le  célèbre  professeur  H  allé 
choisit  le,  texte  de  ses  leçons  dans  les  livres  du  vieilkrdj 
lorsque  le  professeur  C haussiér  ti'&  rien  tant  à  cœur  que 
de  propager  le  goût  pour  la  doctrine  de  l’oracle  de  Gos  j 
en  un  mot,  quand  les  Facultés ' ont  fait  une  loi  à  tous 
les  Candidats  qui  soutiennent  un  acte  public  ,  d’inter¬ 
préter  et  de  commenter  quelques.'aphorisme’s  ? 

B  est  indispensable,  dit-oni,  d’établir  dans  l’enseigne¬ 
ment  public  de  la  médecine  une  chaire  seulement  consa¬ 
crée  à  l’exposition  de  la  doctrine  d’HippoGràte., Le  profes¬ 
seur  muni  de  cet  emploi  difficile  et  honorable ,  ferait  un 
cours  essentiellement  pratique,  au^quel  ne  seraient  admis 
que  des  élèves  avancés  et  déjà  fort  instrwts  de  toutes  les 
connaissances  théoriques  ;  ils  ne  pourraient  entendre  et 
comprendre  des  leçons  de  ce  genre,  qu’autaût  qu’on  leur 
mettrait  sous  les  yeux  des  objets  de  démonstration  ,  sans 
laquelle  tout  se  réduirait  à  de  la  théorie  ou  à  dès  dis¬ 
cussions  à  peu  près  hypothétiques.  Or,  les  dtèveà  dont 
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il  s’agit ,  fréquentent  les  cliniques ,  dans  lesquelles  il  est 
impossible  d’enseigner  une  médecine  autre  que  celle 
d’Hippocrate  ;  dans  lesquelles  on  rencontre  les  malheu¬ 
reux  qui  servent  à  la  démonstration  du  caractère,  des 
signes  et  du  progrès  du  mal ,  et  à  rendre  palpables  les 
eflets  des  procédés  de  la  nature  ou  de  l’art  dans  la 
guérison  spontanée  ou  le  traitement  des  maladies.  Dans 
les  cliniques ,  le  livre  de  la  nature  est  ouvert  ;  sous  les 
yeux  d’un  professeur  éclairé ,  on  ne  peut  le  parcourir 
et  le  méditer  autrement  que  font  parcouru  et  médité 
les  premiers  maîtres  de  l’art.  Il  résulte  de  cet  exposé , 
que ,  dans  l’enseignement  public ,  une  chaire  spéciale¬ 
ment  consacrée  à  la  doctrine  d’Hippocrate ,  serait  abso¬ 
lument  la  même  que  celle  qui  a  pour  objet  les  cliniques, 
et  dont  elle  n’atteindrait  pas  le  but.  Il  est  donc  vrai  que 
le  septicisme  ne  s’est  attaché  ni  à  la  personne  ni  aux 
écrits  du  philosophe  de  Cos;  que,  dans  cette  première 
partie  du  dix-neuvième  siècle ,  la  doctrine  d’Hippocrate 
est  cultivée  avec  autant  de  zèle  que  de  succès. 

La  nécessité  de  publier  aujourd’hui  des  commentaires 
ne  donnant  pas  sujet  à  contestation ,  quel  était  le  meil¬ 
leur  plan  à  suivre  dans,  notre  travail?  Quelque  bien 
exécutée  qu’elle;soit,  une  version  ne  soutiendra  jamais 
la  concurrence  avec  l’exactitude,  et  la  précision  de  l’ori¬ 
ginal  ;  et  personne  ne  se  dissimule  qu’il  serait  du  plus 
mauvais  goût  ,  de  citer  en,  français  un  aphorisme  qu’il 
est  d’usage  d’exposer  en  latin  ,  dans  une  langue  qu’au¬ 
cun  médecin  n’est  censé  ignorer.  C’est  pourquor/H 
suffit  d’être  fidèle  dans  la  traduction,  et  d’avoir  tout  fait 
pour  approcher  de  son  modèle  aussi  près  qu’il  a  été 
possible.  Cependant  il  a  paru  utile  de  réunir  toutes  les 
parties  de  notre  version  dans  un  seul  cadre  ,  et  de  les 
dispose, r  suivant  une  méthode  pathologique  dont  les 
avantages  sont  si  marqués,  quelle  permet  de  rattacher 
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à  un  petit  nombre  de  chefs  les  aphorismes  qui  ont  le 
plus  de  rapport  entr  eux 

Cette  idée  ne  nous  appartient  pas ,  car ,  en  1 563 
Nicol.  Haupas ,  médecin  de  Berskhire  en  Angleterre  ^ 
a  Commenté  les  aphorismes,  qu’il  a  distribués  en  qua¬ 
rante-deux  sections  ;  et  il  y  a  deux  cents  ans  environ 
que  Butini  a  conçu  le  même  projet  et  l’a  difiéremraent 
exécuté.  En  i633,  un  médecin  d’Amsterdam,  Nicolas 
Fontan;  en  i65o,  Charles-de-Saint-Gejmain ,  docteur  de 
Paris ,  donnèrent  chacun  une  édition  sans  notes  ni  dé- 
velopperaens.  Soixante  -  treize  paragraphes  admis  par  lé 
premier,  excluent  tout  l’intérêt  que  l’on  trouve  dans  un 
rapprochement  bien  fait  :  on  en  doit  dire  autant  du 
degré  d’utilité  que  présente  le  travail  du  second  au¬ 
teur,  qui  comprend  tous  les  aphorismes  dans  quatre 
parties  distinctes.  Celle  qu’on  lit  la  première,  subdivisée 
en  vingt-sept  chapitres  ,  réunit  les  sentences  relatives  à 
la  pratique  générale  d’Hippocrate;  la  seconde  ,  qui  a 
pour  objet  les  maladies  des  parties  animales ,  de  partium 
animalium  morhis ,  se  compose  de  dix  chapitres;  neuf 
autres  exposent  la  totalité  de  la  troisième  ,  de  partium 
vitalium  morhis  ;  enfin ,  dans  la  dernière ,  de  partium 
naturalium  morhis,  on  en  compte  vingt-quatre.  En  i665,^ 
Vigier  a  aussi  mis  au  jour  des  commentaires  qu’on  lit 
encore  avec  fruit.  Cet  auteur  a  suivi  l’ordre  anatomique 
adopté  par  Butini,  qu’il  ne  cite  pas.  Ce  silence  injuste 
fut  blâmé  par  le  docteur  Dufour,  lorsqu’on  1724  fi* 
imprimer,  pour  la  seconde  fois ,  des  commentaires  bien 
inférieurs  à  ceux  de  Vigier.  Dans  le  plan  suivi  par  cha¬ 
cun  de  ces  médecins-praticiens ,  on  est  fatigué  par  des 
répétitions  sans  nombre  qui ,  pour  ne  pas  nous  faire  en¬ 
courir  le  même  reproche,  ont  engagé  à  suivre  une  autre 
marche. 

Notre  traduction,  imprimée  séparément,  se  divise  en 
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paragl'âphes  relâiifs  aux  saisons ,  aux  maladies  fébriles  ? 
nerveuses ,  aiguës  et  chroniques  de  la  tête ,  des  yeux , 
de  la  gorge,  de  la  poitrine  ,  de  l’abdomen,  des  voies 
urinaires  ;  â  celles  qui  tourmentent  parliculiètément  les 
femmes,  et  à  d’autres  qui  sont  du  ressort  de  la  chi¬ 
rurgie.  Viennent  ensuite  des  prognostics  généraux  appli^ 
cables  à  tous  les  cas,  les  phénomènes  critiques,  tels 
qu’hémorrhagies ,  sueurs ,  flux  d’urines  et  évacuations 
alvines  :  plus  loin,  se  trouvent  tracées  les  règles  de  con¬ 
duite  qui  ont  pour  objet  le  régime  de  vivre  en  santé  et 
en  maladie,  la  prescription  des  médicamens  purgatifs, 
l’emploi  du  chaud  et  du  froid ,  comme  moyens  de  traite¬ 
ment  ;ét  le  tout  est  terminé  par  une  suite  de  sentences 
applicables  aux  convalescens.  En  marge  de  notre  tra¬ 
duction  littérale  sont  indiquées  les  sections  selon  leur 
ordre  d’inscription  ;  il  en  est  de  même  des  aphorismes , 
quant  au  numéro  qui  les  distingue  dans  chacune  de  ces 
mêmes  sections.  Peut-être  trouvera-t-on  qrie ,  d’après 
cette  distribution ,  les  aphorismes  ne  sont  paS  également 
liés  eütr’eux;  mais  en  les  disposant  avec  une  sévérité 
rigoureuse  ,  il  en  serait  résulté  une  confusion  ^hi  Rurait 
nui  -à  la  facilité  de  collationner.  Un  travail  spécial  à 
convaincu  que  l’on  tenterait  en  vain  d’obtenir  üile  par¬ 
faite  concordance  sous  le  rapport  des  matières  e[ui  sont 
le  sujet  de  chaque  précepte.  Dans  le  corps  de  l’oüvrage, 
tout  aphorisme  latin  indique  le  paragraphe  du  texte  fran¬ 
çais  où  on  le  trouve  traduit. 

Chaque  section  est  précédée  de  quelques  idées  géné¬ 
rales  qui  font  connaîtrè  d’avance  les  sujets  dont  il  va 
être  question.  Rien  n’a  été  négligé  pour  què  Cette  espèce 
de  préambule  fût  profitable  ù  ceux  qui  commencent  et 
à  ceux  qui  terminent  la  lecture  des  sentences  d’Hippo¬ 
crate.  Pour  le  composer  d’une  manière  qui  satisfasse, 
il  s'est  rencontré  de  grands  obstacles  dépendans  de  l’iné- 
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gàltté  et  du  peu  du  suite  des  aphorismès  ;  en  bôrte  que  sî 
quelques  vices  sont  remai^ués  ,  il'feut  les  âttribuer  au 
défaut  d’ordre  qui  règne  trop  souvent  dans  l’originafi 
Quoi  qu’il  en  soit ,  si  tpdtè's  nos  obàervations  prélî'inU 
naires  offrent  des  ihconi^éniens  ,  ceux’i-ei' né' 'seront  pRs 
àssez  importans  p'6ut  donner  lieu  à  uné  eritfàuè  ûtilë'^^^ 
digne  de  filer  lattentioii.  Palis  quelques -ifhs  de  ÔèS 
préambules,  On  a  agité  sttccincteméiit  ^uélqüè^'  questionà 
de  pàthoîb^é' générale  qui  ne  se  seraient  pas  trbuvèés 
Convenableinént  placées  dans  les  commentâi'res  particu¬ 
liers,  où  l’on  n’aurait  pu  se  garantir  de  redites  fati¬ 
gantes.  Il  a  paru  plus  à  propos  de  frkitèr  à  part  ces  sujets 
d’une  haute  importance  ,  sur  lesquels  il  convient  que  les 
jeunes  gens  aient  des  notiohs  justes  et  approfondies. 

C’est  la  version  latine'  publiée  par  £or;j  que  nous 
àvons  adoptée,  d’aprës' les  mêmes  raisons  alléguées  par 
M.  Pàrîset ,  médecin  ins'trùit ,  dont  le  goùt  dt  le  savoir 
ne  peuvent  être  contestés. '«  Quand  uné'cîiûsé  est  bien 
“M  faite,  quand  elle  a  ,  comme  célle-tl ÿip il r  ainsi  dire  j 
U  le  fini  de  la  perfection ,  il  est  absurde,  selon  moi,  dé 
«la  refaire,  et  de  mettre  en  ques lion  cé  qui  est  déjà 
«  décidé  (i).  » 

Les  causes  qui  ont  fàit  tomber  dans  un  profond  oubli 
le  plus  grand  nombre  des'  commentaires  publies  sûr  les 
aphorismes  d’Hippocrâtë ,  nous  ont 'averti 'qùé,  dans  les 
nôtres,  il  fallait  s’attachér  exClusivemént  à  ce  qui  dé¬ 
rive  dé.  l’expérienbé  ;  elles  nous  ont  prescrit  d’écarter 
toute  réflexion  qui  ne  tendrait  pas  à  donner  le  véritable 
sens  d’ün  âxiOmé  quelconque.  Autant  qu’il  a  été  possi¬ 
ble  ,  le  prince  des  médecins  a  été  interprété  cTaprès  lui- 
même  ,  et  d’après  quelques-uns  des  traités  dont  on  ne  le 
croit  pas  l’auteur.  En  suivant  cette  marché  fôndaraen- 


(j)  ^ph.  d’Hipp.j  iiouTelle  traduction.  Préface. 
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taie,  nous  nous  sommes  fait  un  devoir  d’imiter  Houl- 
lier,  P.  Martian  et  le  docteur  Rieger.  Souvent  des  rap- 
prochemens  ont  été  assez  heureux  pour  qu’une  sentence  ' 
se  trouvât  présentée  sous  un  point  de  vue  qui  lui  est 
essentiellement  propre ,  et  qui  rectifie  quelques  endroits 
des  versions  les  plus  nouvellement  imprimées.  Néan¬ 
moins,  malgré  nos  précautions  pour  éviter  toute  erreur, 
nous  n’osons  nous  flatter  de  n’en  avoir  commis  aucune. 
Ici ,  la  critiqne  connaît  ses  :  devoirs  ;  c’est  à  elle  de 
s’exercer,  sur-tout  quand  elle  est  sûre  de  faire  dispa¬ 
raître  lès  fautes  qu’elle  découvre,  et  de  trouver  un  au¬ 
teur  docile  à  ses  leçons. 

Au  milieu  des  développemens  que  nous  avons  donnés,, 
il  sera  facile  de  distinguer  une  faible  propriété  dont  une 
expérience  de  ving  -  cinq  années  autorise  à  disposer  ; 
mais  le  lecteur  apercevra  de  suite  les  nombreux  em¬ 
prunts  faits  aux  commentateurs  les  plus  estimés  et  aux 
praticiens  recommandables  qui  se  sont  immortalisés  par 
leurs  écrits.  Dans  ce  travail  pénible,  nous  avons  adopté 
l’Hippocrate  de  Marinelli  et  l’index  de  P.  Math.  Pini. 
Quant  à  Celse ,  l’édition  qui  a  été  suivie  est  celle  de 
V alart ,  laquelle  n’est  pas  la  meilleure  :  c’est  seulement 
parce  qu’elle  est  plus  répandue  dans  nos  écoles  ,  que  la 
préférence  lui  a  été  accordée. 

Api'ès  avoir  comparé  le  mérite  des  ouvrages  d’Hip¬ 
pocrate  avec  celui  qu’on  ne  peut  s’empêcher  d’accorder 
aux  productions  des  médecins,  praticiens  ou  théoriciens, 
les  plus  célèbres  qui  ont  écrit  en  style  aphoidstique  j 
après  avoir  passé  en  revue  quelques  commentateurs 
estimables  dont  les  écrits  justifient  encore  la  célébrité, 
il  a  été  prouvé  que  l’état  actuel  de  nos  connaissances 
exigeait  qu’un  travail  nouveau  fût  entrepris.  En  nous 
chargeant  de  cette  tâche ,  peut-être  supérieure  à  nos 
forces  ,  nous  avons  composé  un  ouvrage  qu’il  est  proba- 
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blement  téméraire  d’offrir  à  la  jeunesse  studieuse,  et, 
plus  encore,  au  jugement  éclairé  des  médècihs  expé¬ 
rimentés  :  toutefois ,  espérons  que  nos  confrères  nous 
sauront  gré  de  nos  efforts,  et  que  les  élèves  ne  dédai¬ 
gneront  pas  ce  que  le  zèle  a  suggéré  pour  leur  instruc¬ 
tion. 

Je  viens  de  dire  qu’Hippocràte  est  presquè  seul  l’in¬ 
terprète  de  ses  aphorismes  :  je  crois  que  je  ne  pouvais 
mieux  faire  pour  le  rendrè  plus  intelligible ,  d’une  part  , 
et ,  de  l’autre ,  pour  préparer  les  jeunes  gens  a  une  étude 
profitable  des  ouvrages  de  ce  premier  médecin  de  l’an¬ 
tiquité.  Je  ne  me  suis  pas  borné  à  consulter  les  écrits 
qu’on  lui  attribue ,  et  dont  oh  a  décidé  qu’il  était  l’auteur  ; 
j’ai  cru  devoir  aussi  compulser  les  traités  qu’on  lui  con¬ 
testé.  Parmi  ces  derniers  ,  j’âi  trouvé  le  texte  d’üh  assez 
grand  nombre  d’aphorismes ,  souvent  plus  clair  que  celui 
qu’on  lit  dans  ce  que  j’ai  osé  commenter.  D’ailleurs, 
parmi  ces  livres  composés  par  les  fils  ôu  Jes  élèves  de 
notre  grand  maître ,  il  en  est  qui  jouissent  d’un  grand 
degré  d’estime ,’  ët  qui ,  par  la  force  et  la  substance  des 
idées ,  méritent  d’occuper  uhe  place  fort  distinguée  après 
ceux  de  l’oràclé  de  Cos.  C-est  précisément  sous  ce  rap¬ 
port  que;  j’ai  voulu  servir  la  scnehce ,  à  laquelle  je  n’ai  pas 
prétendu  ajouter.  Je  m’estimerai  hëurëux^ si  mon  but  est 
rempli  ,  et  si  j’ai  soutenu  le  gbût' en  faveur  dè  là  méde¬ 
cine  hippocratique. 

J’ai  terminé  cet  ouvrage  par  une  table  des  matières 
fort  étendue.  En  la  composant,  j’ai  eu  l’intention  de 
mettre  sous  les  yeux  du  lecteur  une  analyse  raisonnée 
de  tout  le  contenu  des  aphorismes  et  des  commentaires  ; 
sans  craindre  les  répétitions  ou  les  doubles  emplois ,  j’ai 
rapporté  à  chaque  mot  tout  ce  qui  le  concerne;  persuadé 
que  la  mémoire  rappelle  quelquefois  confusément  un 
passage  qu’il  serait  très-difficile ,  ou  long  et  pénible  de 
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retrouver  dans  le  corps  du  texte,  même  dans  une  sectioîl 
à  laquelle  on  serait  certain  qu’il  se  rattache.  Sous  ce 
rapport ,  je  pense  encore  avoir  été  utile ,  et  trouver  l’ex¬ 
cuse,  de  la  longueur  de  ce  travail  particulier,  d’ailleurs 
ingrat  et  ennuyeux. 

Dans  ce  discours  préliminaire,  dans  les  développo- 
mens  annexés  aux  aphorismes ,  l’auteur  a  eu  plus  d’une 
occasioii  de  .prouver  qu’il  a  connaissance  des  nouvelles 
îdéès  qui. sembleraient  préparer  une  révolution  très-pro- 
ichaine  dans  la  science  médicale.  S’il  a  gardé  le  silence  sur 
ce  point  ,  qu’on  n’accuse  pas  son  indifférence ,  et  qu  pn 
sé  persuade,  qu’il  a  craint  d’altérer  des  opinions  que  son 
éspritne  juge  pas  êtrp  ençore  assez  précisées,  et  qui  lui 
paraissent  émises  avec  un  appareil  plutôt  polémique  que 
dogmatique.  Certes ,  nous  n’attachons  pas  d’importance 
à  notre  suffrage  :  mais  quiconque  obéit  à  sa  conscience, 
doit  applaudir  aux  efforts  généreux  de  nos  confrères 
qui  tendent  à  rectifier  des  doctrines  qu’ils  croient  mal 
fondées  ,  et  à  renverser  celles  que  l’expérjence  ne  con¬ 
firme  nullement  dans  la  plupart  des  oas.  Nous  atten¬ 
dons  avec  impatience  le  bien  qui  nous  est  promis;  et, 
d,e  quelque  part  qu’il  vienne ,  nous  nous  proposons  d’en 
jouir,  en  laissant  à  qui  voudra  le  soin  de  rechercher  les 
véritables  auteurs,  qui,  dans  les  temps  passés,  peu¬ 
vent  avoir  préparé  les  voies  avuc  écrivains  du  moment 
présent. 
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TRADUCTION  LITTÉRALE 

DES  APHORISMES  D’HIPPOCRATE. 

AVANT-PROPOS. 

La  vie  est  courte,  l’art  est  long,  l’occasion  passa¬ 
gère,  l’expérience  dangereuse  et  le  jugement  dif-  i"  section, 
ficile.  Ce  n’est  pas  assez  défaire  ce  qui  convient,  il  Aph.  i. 
faut  encore  le  concours  du  malade,  des  assistans  et 
de  tout  ce  qui  l’entoure. 

§  I.  Des  saisons i  et  des  maladies  qui  leur  sont 
propres. 

Les  maladies  proviennent  sur-tout  du  change¬ 
ment  des  saisons ,  des  grandes  variations  de  chacune  sect. 

en  froid  ou  en  chaud,  et  d’autres  causes  qui  ont  une  i.  ' 

action  analogue.  —  Des  tempéramens  s’accommo-  2. 

dent  bien  ou  mal  de  l’été ,  et  d’autres  de  l’hiver  :  — 
bien  plus ,  certaines  maladies  sont  plus  ou  moins 
conformes  aux  premiers,  comme  il  est  des  âges 
qui  se  trouvent  bien  ou  mal  des  saisons ,  des  cli-  3. 
mats  et  des  genres  de  vivre.  — 11  faut  s’attendre  aux 
indispositions  automnales  dans  toute  saison  où  le  4. 
même  jour  est  tantôt  froid  ,  tantôt  chaud  -,  — 
comme  à  l’abondance  des  sueurs  dans  le  cours  des  6. 
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fièvres,  si  l’été  ressemble  au  printemps.  —  Avec  la 
iii«  sect.  sécheresse,  les  fièvres  deviennent  aiguës j  et. si  la 
Apii.  7-  plus  grande  partie  de  l’année  donne  une  constitution 
sèche ,  il  faut  s’attendre  à  des  maladies  pour  l’ordi- 
naire  aiguës.  — Dans  les  saisons  constantes ,  si  tout 
8.  se  passe  à  propos ,  les  maladies  sont  régulières  et 
d’une  crise  facile;  sinon,  lé  contraire  s’observe. — 
Ces  dernières  se  montrent  en  tout  temps;  et  quel- 
19.  ques-unes  d’entr’ elles  surviennent  et  s’aggravent 
plutôt  dans  certaines  saisons,  — comme  la  goutte, 
yiesect.  dpnt  les  raouvemens  sont  ordinaires  au  printemps 
55.  et  à  l’automne. 

La  dureté  de  l’ouïe ,  le  trouble  de  la  vue,  la  pe¬ 
santeur  de  tête ,  le  relâchement  et  la  mollesse  du 
corps  sont  l’effet  des  vents  du  sud,  et  se  montrent 
ni*  sect.  dans  les  maladies  lorsqu’ils  prédominent.  Avec  l’a- 
5.  quilon  paraissent  les  toux,  les  maux  de  gorge,  les 
constipations  ,  les  dysuries^  les  horripilations,  les 
douleurs  costales  et  pectorales ,  qui  sont  des  com¬ 
plications  lorsque  ce  vent  soufile.  —  Mais  des  cons¬ 
titutions  de  l’année ,  celles  avec  sécheresse  sont 
j5.  en  général  plus  salubres  et  moins  meurtrières  que 
les  pluvieuses, —  durant  lesquelles  il  se  développe 
ordinairement  des  maladies,  des  fièvres  longues, 
des  flux  de  ventre ,  des  putridités ,  des  épilepsies  , 
16.  des  apoplexies  et  des  angines  ;  tandis  que  la  phthi¬ 
sie,  les  ophthalmies  ,  l’arthritis,  les  stranguries  et 
les  dysenteries  sont  le  produit  des  sécheresses.  — 
Les  constitutions  quotidiennes  boréales  resserrent 
et  fortifient,  donnent  de  l’agilité  et  une  bonne  colo¬ 
ration  :  elles  améliorent  l’ouïe  ,  dessèchent  les  ca- 
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viles,  irritent  les  yeux  et  augmentent  toute  douleur 
tlioracique  préexistante.  Les  constitutions  australes  iiiesect. 
énervent  et  humectent  les  corps  j  elles  durcissent  Aph.  17. 
l’ouïe  et  appesantissent  la  tête  ;  elles  causent  des 
éblouissemens ,  rendent  lourd,  et  humectent  les 
ventres.  9. 

En  automne ,  plusieurs  maladies  sont  très-aiguës, 
et  sur  tout  dangereuses  :  mais  le  printemps  est  très-  10. 
salubre ,  et  nullement  pernicieux.  — Funeste  aux 
phthisiques, — la  première  saison,  sèche  et  froide, 
convient  aux  hommes  d’un  tempérament  humide 
et  aux  femmes j  aux  autres  personnes,  elle  cause 
des  bphihalmies  sèches,  des  fièvres  aiguës,  des  co¬ 
ryzas  prolongés,  et  des  mélancolies  à  quelques-unes.  > 

Les  maladies  du  printemps  sont  :  vésanies  ,  mé-  20. 
lancolies  ,  épilepsies  ,  hémorrhagies ,  angines ,  en- 
rouemens,  toux  ,  lèpres,  lichens,  alphes-,  plusieurs 
pustules  ulcéreuses  ,  tubercules  et  douleurs  articu¬ 
laires.  —  En  été  y  outre  quelques-unes  des  maladies 
précédentes,  c’est  le  temps  des  fièvres  continues  et 
ardentes ,  des  intermittentes,  tierces  et  quartes ,  des  ax, 
vomissemens  et  des  diarrhées ,  des  ophihal mies  et 
des  otalgies,  des  aphthes,  des  putridités  du  puden- 
dum,  des  hydroas  Ou  échauboulures. 

Outre  quelques  maladies  estivales,  il  éxiste  en 
automne  y  fièvres  quartes  et  erratiques  ,  engorge- 
mens  spléniques  ,  hydropisies  ,  phthisies  ,  stran-  22. 
guries,  Uenteriës,  dysenteries,  douleurs  coxales , 
angines,  asthmes  ,  volvulus,  des  épilepsiês  et  des 
manies.  — En  hivévy  pleurésies,  péripueumohies ,  23. 

léthargies,  coryzas,  enrouemens,  toux,  douleurs 
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pectorales  ,  latérales  et  lombaires ,  céphalalgies  , 

vertiges  et  apoplexies. 

ect.  Quant  aux  saisons  de  Tannée  ,  si  Thiver  a  été 

11.  sec  et  froid,  et  le  printemps  pluvieux  et  chaud,  il 
est  nécessaire  qu’il  règne  en  été  des  fièvres  aiguës , 
des  ophthalmies,  des  dysenteries,  sur-tout  chez  les 
femmes  ,  et  chez  les  hommes  d’un  tempérament 
humide.  —  L’hiver  a-t-il  été  austral,  pluvieux  et 
calme,  et  le  printemps  sec  et  froid,  les  femmes 
grosses  dont  l’accouchement  répond  à  cette  der¬ 
nière  époque,  avortent  pour  la  moindre  cause. 
Celles  qui  se  délivrent ,  ont  des  enfans  faibles  et 
maladifs,  tels  qu’ils  meurent  aussitôt  ou  vivent 

12.  grêles  et  malingres.  Les  dysenteries,  les  ophthal¬ 
mies  sèches  tourmentent  les  autres  personnes ,  et 
les  vieillards  succombent  promptement  aux  ca¬ 
tarrhes.  —  Mais  si  un  été  sec  et  froid  est  suivi  d’un 

13.  automne  pluvieux  et  chaud,  les  maladies  domi¬ 
nantes  de  Thiver  seront  :  céphalalgies ,  toux  ,  en- 
rouemens,  coryzas  et  plusieurs  phthisies. 

§  II.  Maladies  des  âges. 

Pour  ce  qui  concerne  les  saisons ,  au  printemps 

i8.  et  au  début  de  Tété ,  les  enfans  et  les  adolescens  • 
en  été  et  durant  une  partie  de  l’automne,  les  vieil¬ 
lards  J  le  reste  de  cette  saison  et  en  hiver,  les  per¬ 
sonnes  d’un  âge  moyen  sont  sains  et  bien  portans. _ 

Les  petits  enfans  et  les  nouveaux -nés  sont  lour- 

04.  montés  parles  aphthes,  les  vomissemens,  les  toux, 
les  insomnies  et  les  frayeurs;  par  les  inflammations 
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ombilicales  et  le  suintement  des  oreilles.  —  Ceux 
d’entre  ces  enfansqui  sont  très-replets  et  constipés, 
souffrent ,  au  temps  de  la  dentition ,  sur-tout  lors  in»  sect. 
de  l’éruption  des  dents  canines ,  du  prurit  des  gen-  Aph.  zS. 
cives  j  ils  ont  des  fièvres,  des  convulsions  et  desdé- 
voieraens. — Dans  un  âge  plus  avancé,  les  maladies 
auxquelles  ils  sont  sujets  sont  :  les  inflammations 
tonsillaires ,  l’inclinaison  en-devant  de  la  vertèbre 
occipitale,  les  asthmes;  ils  ont  des  vers  lombrics 
et  ascarides ,  des  verrues  pendantes  ,  des  satyrias- 
mes ,  des  stranguries ,  des  stnimes  et  d’autres  tu- 
hercules,  sur^tout  ceux  dont  il  a  été  parlé  plus 
haut.  —  Plus  tard  encore  et  à  l’approche  de  Ik 
puberté  ,  outre  plusieurs  de  ces  affections  ,  les  27. 
fièvres  prolongées,  les  épistaxis  leur  surviennent. 

— Les  hémoptysies ,  les  phthisies,  les  fièvres  aiguës , 
les  épilepsies  et  plusieurs  autres  des  maladies  nom-  2^. 
mées  ci-dessus ,  sont  ordinaires  aux  jeunes  gens  — 
qui,  passé  cet  âge,  deviennent  sujets  à  l’asthme  , 
aux  pleurésies ,  aux  péripneumonies ,  aux  léthar¬ 
gies,  aux  phrénésies  ,  aux  fièvres  ardentes  ,  diar-  3ov 
rhées  chroniques,  choléras,  dysenteries;  aux  lien- 
teries  et  aux  hémorrhoïdes.  —  Les  maladies  de  la 
vieillesse  sont  :  dyspnées,  toux  catarrhales  ,  stran¬ 
guries,  dysuries  ,  arthrites  ,  néphrites,  vertiges, 
apoplexies,  cacochymies,  démangeaison  de  tout  Si. 
le  corps,  insomnies ,  humidités  du  ventre ,  des  yeux 
et  des  narines,  obscurcissemens  de  la  vue,  glau¬ 
comes  et  duretés  de  l’ouïe. 

Les  vieillards  sont  ordinairement  moins  maladifs  ii»  sect. 
que  les  jeunes  gens  :  mais  les  afTeëtions  chroniques 


6  TRADUCTION  UITTERALE 

qu’ils  contractent,  les  accompagnent  le  plus  sou-, 
vent  jusqu’au  tombeau.  — Une  grande  taille,  qui 
iio  sect.  sied  et  donne  de  la  grâce  aux  adultes,  incommode 
Aph.54.  les  vieillards,  auxquels  une  petite  stature  convient 
mieux.  —  Ceux  dont  le  nez  et  les  parties  sexuelles 
sont  naturellement  humides ,  ne  jouissent  pas^ d’une 
vie  sect.  parfaite  santé  j  ceux  qui  ont  une  disposion  contraire 
a.  se  portent  Jtrès-bien. 

§  III,  Des  fievres. 

Il  est  ordinaire  que  les  fièvres  quartes  se  pro-, 
II* sect.  longent  peu  en  étéj  beaucoup  en  automne,  sur- 
25-  tout  à  mesure  qu’on  approche  de  l’hiver.  —  Il  vaut 
26.  mieux  qu’un  mouvement  fébrile  se  déclare  pendant 
une  convulsion ,  que  celle-ci  existe  la  première. 
Que  durant  une  pyrexie  marquée  le  corps  reste 
stationnaire ,  ou  maigrisse  au-delà  de  toute  propor- 
28.  tion  ,  c’est  un  signe,  d’uue  part,  que  la  malqdie 
sera  longue,  et,  de  l’autre,  que  l’épuisement  est 
considérable.  .  ^ 

Les  fièvres  non  intermittentes  qui  .s’exaspèrent 
iVesect.  chaque  troisième  jour,  sont  dangereuses  j  e^es  ne 
43.  le  sont  pas  lors  d’une  intermission  quelconque.  — 
44-  Leur  prolongation  est  suivie  de  furoncles  et  de 
douleurs  sur  les  articulations.  —  Un  frissop  sur- 
46.  venu  dans  le  cours,  de  ces  fièvres  continues,  est 
mortel  si  le  malade  est  déjà  faible  j  —  et  le  danger 
48.  n’est  pas  moindre  quand  il  y  a  froid  au -dehors, 
chaleur  brûlante  au-dedans,  et  forte  altération.  — 
Si ,  dans  une  fièvre  continue ,  et  le  corps  étant  déjà 
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affaibli,  il  se  manifeste  un  désordre  profond  dans  iv®sect. 
l’état  naturel  des  lèvres  ,  des  sourcils ,  des  yeux  et  Aph.  49. 
du  nez;  si  le  malade  ne  voit  ni  n’entend  plus  ,  que 
tous  ces  signes  soient  réunis  ou  non  ,  la  mort 
est  imminente;  —  alors  la  difficulté  de  respirer, 
le  délire  sont  encore  des  symptômes  fâcheux.  — -  50. 

Dans  toute  maladie  avec  ou  sans  fièvre,  Técou- 
lement  volontaire  des  larmes  n’a  rien  d’étrange;  52, 
tandis  que,  s’il  est  sans  motif,  il  faut  le  tenir  pour  , 
sinistre;  —  et  qu’on  s’attende  â  d^  violens  acci- 
dens  chez  ceux  dont  les  dents  s’enveloppent  de  53.. 
viscosités  durant  une  fièvre  ,  —  qui  est  avec  soif 
médiocre  ,  toutes  les  fois  qu’il  existe  une  toux  54. 
sèclie  peu  irritante, —  et  qui,  à  moins  quelle  ne 
soit  éphémère,  est  constamment  mauvaise  lors-  55. 
qu’elle  est  accompagnée  de  bubons.  —  Le  frisson 
survenu  à  une  fièvre  ardente,  en  procure  la  solu-  58^. 
tion;  —  et,  dans  toutes  celles  qui  sont  aiguës ,  une 
ardeur  vive  autour  de  l’abdomen  ,  une  douleur  à  65. 

l’orifice  cardiaque  de  l’estomac  ,  — des  convul-  66, 

sions  et  des  souffrances  autour  des  viscères;  —  des 
convulsions  et  des  frayeurs  pendant  le  sommeil;  67. 
—  enfin  ,  une  respiration  entrecoupée  ,  indice  de 
mouvemens  convulsifs,  sont  d’un  fâcheux  augure.  68. 

Chez  les  femmes  ,  les  frissons  procèdent  des 
lombes  et  du  dos  vers  la  tête:  mais  chez  les  hom>  Ve^sect. 
mes  ,  dont  la  peau  est  rare,  comme  la  présence  des  69. 
poils  l’annonce ,  il  commence  plutôt  en  arrière 
qu’en  devant  du  corps  ;  savoir,  des  cuisses  et  des 
coudes.  —  Les  quariénâires  sont  rarement  attaqués 
de  convulsions;  mais  si  celles-ci  existent  les  pre-  70- 
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mières  ,  la  fièvre  quarte,  qui  survient  ensuite,  les 
dissipe.  —  La  fièvre  fait  cesser  la  convulsion  et  le 
téftinos  durant  lesquels  elle  survient  j  —  elle  dissipe 
les  douleurs  non  inflammatoires  des  hjpochondres  j 
—  et  si  elle  ne  se  déclare  avec  un  flux  abondant 
d’urine,  on  voit  périr  en  sept  jours  les  malades 
chez  lesquels  levolvulus  succède  à  la  strarigurie. — 
Avec  le  type  quarte  ,  elle  est  fâcheuse  lorque  le 
sang  coule  du  nez. 

§  IV.  Maladies  nerveuses. 

iv«  sect.  La  lympanite  ou  l’hydropisie  sèche  succède  aux 
II.  coliques,  aux  douleurs  ombilicales  et  lombaires 
V®sect.  qui  ont  résisté  aux  purgatifs  et  aux  autres  re- 

1.  mèdes.  —  La  convulsion ,  produite  par  l’ellébore , — 

2.  ou  consécutive  à  une  blessure  grave,  —  à  une  forte 

3.  hémorrhagie , —  à  une  superpurgation ,  fait  craindre 

4.  la  mort.  — Les  tétaniques  périssent  en  quatre  jours; 
6.  s’ils  survivent  après  co  temps ,  ils  recouvrent  la 

santé.-— La  tuméfaction  inflammatoire  des  ulcères 
garantit  des  convulsions  et  du  délire  :  mais  si  ces 
,  plaies,  situées  au  dos ,  s’affaissent  tout  à  coup,  le 
65.  tétanos  et  les  convulsions  se  manifestent.  Placés  en 
devant,  ces. ulcères  se  compliquent  de  délire,  de 
douleurs  latérales  aiguës,  d’empyème  ou  de  dysen* 
terie  lorsque  leur  tuméfaction ,  précédemment 
rouge,  vient  à  disparaître. 

VI®  sect.  Les  éternuemens  font  cesser  le  hoquet  durant  le- 
i3.  quel  ils  .surviennent,  —  et  qui,  ainsi  que  la  con- 
39.  vLilsion ,  provient  ou  de  plénitude  ou  d’inanition.  — 


ÏV«  sect. 
•  Aph.  57. 
VI®  sect. 
40. 
44. 

Vin®  sect. 

3. 
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lies  douleurs  dont  le  siège  est  sur  les  parois  abdo-  Vi«sect. 
minales  sont  légères;  celles  fixées  sur  les  viscères  Aph.7. 
abdominaux  sont  plus  violentes.  —  C’est  un  mal  Vii«sect.’ 
que  le  vomissement ,  le  hoquet  ,  la  convulsion  ou  10. 
le  délire  succèdent  à  l’iléus;  —  que  les  sparsmes  ou 
le  tétanos  proviennent  d’ardeurs  violentes  ;  —  que  ï3. 
la  suppuration  soit  la  suite  d’une  douleur  chronique  a», 
des  parties  qui  entourent  le  ventre;  —  et  qu’à  celle 
souffrance,  se  joigne  le  froid  des  extrémités.  “*5- 

§  V.  Maladies  des  articulations. 

La  saignée  dissipe  les  douleurs  qui,  du  dos,  Vl»secu 
descendent  au  coude.  —  Les  eunuques  ne  perdent 
point  les  cheveux  et  ne  sont  jamais  tourmentés  de  =8. 
la  goutte  ,  — -  qui  n’attaque  point  les  femmes  qu’a-  ag.; 

près  la  cessation  de  leurs  règles,  —  ni  les  enfans  30. 

qui  méconnaissent  les  plaisirs  de  Vénus. — L’inflam¬ 
mation  étant  calmée ,  les  maladies  goutteuses  se  49. 
dissipent  en  quarante  jours.  —  Il  s’amasse  des|mu- 
cosités  dans  l’articulation  coxo- fémorale  de  ceux 
dont  l’os  de  la  cuisse  quitte  et  reprend  alternati-  59. 
vement  sa  place ,  par  suite  de  coxalgie  chroni¬ 
que.  —  Le  membre  déplacé  pour  cette  cause 
maigrit ,  et  les  malades  boitent ,  si  on  ne  les  eau-  '  go. 
térise. 

§  VI.  Apoplexie  et  autres  maladies  de  la  tête. 

Ceux-là  meurent  subitement,  qui  éprouvent  sans  ii»sect. 
cause  connue  de  fortes  et  fréquentes  défaillances.-^  4,. 
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ii'sect.  Une  violente  apoplexie  n’admet  pas  de  guérison  ^ 
Aph.  4a.  et  celle  qui  est  faible  ne  se  guérit  pas  facilement ^  — 
ceux  qui  en  sont  attaqués  ou  qu’on  étrangle,  et  qui 
43-  ne  sont  pas  encore  morts,  ne  se  remettent  point  si 
la  bouche  a  été  écumeuse;  — enfin  ce  genre  de  mort 
44.  subite  est  plus  commun  chez  les  personnes  replètes 
que  chez  celles  qui  sont  dépourvues  d’embonpoint. 
Vsect.  Un  homme  ivre,  devenu  muet  tout  à  coup, 
5.  meurt  dans  les  convulsions,  s’il  n’est  pris  de  fièvre 
sur  l’instant,  ou  s’il  ne  recouvre  l’usage  de  la  parole 
à  l’époque  où  son  ivresse  doit  être  dissipée.  — Une 
68.  céphalalgie,  fixe  à  l’occiput,  se  guérit  par  l’ouver¬ 
ture  de  la  veine  frontale. 

Vi«  sect.  Un  écoulement  de  pus,  de  sérosité  ou  de  sang, 
zo.  par  le  nez,  la  bouche  ou  les  oreilles,  fait  cesser  les 
embarfas  et  les  douleurs  extérieures  de  la  tête.  — 
lï*  Les  mélancoliques  et  les  néphrétiques  guérissent 
*  par  l’apparition  des  hémorrhoïdes  ,  —  qui  ,  de 
ai.  même  que  les  varices ,  mettent  un  terme  à  la  manie, 
durant  laquelle  elles  se  montrent. — La  longue  per- 
23.  sévérance  de  la  crainte  et  de  la  tristesse  tient  de 
la  mélancolie.  —  Une  céphalalgie  subite  avec  mii- 
5i.  tilé  et  râlement,  qui  s’empare  à  J’irnprovisie  d’une 
personne  en  santé,  est  mortelle  en  sept  jours,  si 
elle  n’est  immédiatement  accompagnée  de  fièvre.  — 
Dans  les  mélancolies,  les  dépôts  d’humeurs  sont 

56.  dangereux;  ils  font  pressentir  la  paralysie  de  quel¬ 
que  partie  du  corps ,  la  convulsion ,  la  manie  ou  la 

57.  cécité.  —  L’apoplexie  frappe  sur-tout  les  personnes 
âgées  de  quarante  à  soixante  ans.. 

4.  Il  est  fâcheux  que  la  stupeur  ou  le  délire  soient 
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causés  par  une  plaie  de  tête.  —  L’embarras  brusque  vii«sect. 
de  la  langue  ou  la  paralysie  soudaine  de  quelque  Aph.40. 
partie  du  corps,  sont  l’effet  de  l’atrabile, — Le 
sphacèle  du  cerveau  donne  la  mort  en  trois  jours  j  5o. 
mais  si  les  malades  vivent  après  ce  temps  ,  ils  re¬ 
couvrent  la  santé.  —  L’éternuement  vient  de  la  tête , 
le  cerveau  étant  trop  chaud  ou  ses  cavités  trop  hu¬ 
mides.  L’air,  poussé  avec  violence  du  dedans  au-  5i. 
dehors ,  résonne ,  parce  qu’il  parcourt  un  espace 
étroit.  — De  quelque  manière  qu’une  commotion  du  58. 

cerveau  ait  lieu,  la  perte  subite  de  la  voix  enestune 
suite  nécessaire. 

5  VII.  Inflammations  dé  la  peau  y  des  jeuæ  et 
de  la  gorge. 

Dans  les  maux  de  gorge,  ou  lorsque  le  corps  se 
couvre  de  tubercules  ,  il  faut  examiner  les  excré-  H*  sec** 
tions  :  bilieuses,  elles  iudiquent  une  maladie  cons-  *5. 
tiiLitionnelle  ;  mais  conformes  à  l’état  de  santé ,  elles 
annoncent  qu’on  peut  nourrir  avec  sûreté.  -—L’in-  v«sect. 
flammation  qui  de  la  gorge  descend  sur  le  poumon,  10. 
est  mortelle  en  sept  jours;  si  elle. passe  ce  temps  , 
elle  se  termine  par  suppuration.  —  La  diarrhée  est  Vi«sect. 
un  bien  dans  l’ophthalmie.  —  11  est  fâcheux  qu’un  17. 
érysipèle  se  porte  du  dehors  aiudedans ,  tandis  que  sS. 
le  mouvement  contraire  est  d’un  bon  augure  ;  —  il 
en  est  de  même  lors  d’une  angine  s’il  se  forme  une  3/. 
tumeur  au  cou,  car  le  mab  devient  extérieur, — ^ 

Les  douleurs  des  yeux  cèdent  à  l’usage  du  vin  pur,  3i. 
au  bain ,  aux  fomentations ,  à  la  saignée  ou  aux 
purgatifs;  —  et  après  avoir  fait  boire  4iu  vin  pur 
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Vip  sect.  et  employé  beaucoup  de  lotions  avec  l’eau  chaude  , 
Aph.46.  ouvrez  la  veine. 

§vin.  Pleurésies , péripneumonies 3  hémoptysies , 
phthisies. 

V*8ect.  Les  pleurésies  se  terminent  par  suppuration,  si 

8.  l’expectoration  n’est  complète  en  quatorze  jours  j  — 

9.  et  c’est  sur-tout  de  dix-huit  à  trente-cinq  ans  que  la 
phthisie  se  déclare  :  — cette  maladie  est  mortelle, 
quand  ceux  qui  en  sont  atteints  perdent  les  che- 

11.  veux,  et  lorsque  leurs  crachats,  jetés  sur  des  char- 

12.  bons  ardens,  exhalent  une  odeur  fétide.  — Dans  ce 
■  i3.  même  cas,  outre  la  chute  des  cheveux ,  la  diarrhée 

qui  survient  est  également  funeste.  —  Le  sang  écu- 
meux,  rendu  par  l’expectoration,  vient  du  pou¬ 
mon. —  Ceux  qui  ont  une  empyème  consécutive  à 
j5.  la  pleurésie,  guérissent  si,  à  dater  de  la  rupture  de 
la  vomique ,  ils  expectorent  la  totalité  du  pus  ep 
quarante  jours j  autrement,  ils  deviennent  phthi-. 
siques. 

VI*  sect.  Il  faut  observer  si  les  douleurs  fixées  sur  le  côté , 
5.  sur  le  thorax  ou  sur  toute  autre  partie ,  diffèrent 
beaucoup.  —  Le  flux  de  ventre  qui  survient  à  un 
,5.  pleurétique  ou  à  un  péripneumonique  ,  est  fâ- 
33.  cheux.  —  Avec  des  rapports  acides  et  habituels ,  on 
contracte  rarementune  inflammation  delà  plèvre.  — 
vu*  sect.  La  rupture  d’une  vomique  donne  pour  effet  néces- 
8.  saire  la  faiblesse,  le  vomissement  et  la  syncope.  — 

11.  C’est  un  mal  que  la  péripneumonie  succède  à  la 

12.  pleurésie,  —  et  que  la  phrénésie  provienne  de  la 
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première  affection;  —  que  le  crachement  de  pus  VU*  sect. 
suive  l’hémoptysie ,  —  et  que  la  phthisie  ,  l’amai-  Aph.  is. 
grissement  proviennent  d’une  expectoration  puni-  z6. 
lente  ;  car  la  mort  ne  tarde  pas  après  la  suppres¬ 
sion  des  crachats.  —  Les  catarrhes  pulmonaires  se 
jugent  en  vingt  jours,  par  une  expectoration  puri-  38. 
forme.  —  Les  malades  opérés  de  l’empyème  à 
l’aide  du  cautère  ou  du  bistouri ,  se  rétablissent ,  si  44. 
le  pus  sort  homogène  et  blanc;  ils  périssent,  si  ce 
liquide  est  sanieux,  boueux  et  fétide. 

Lors  d’une  disposition  naturelle  à  la  phthisie, 
tous  les  symptômes  sont  violens;  quelques-uns  sont 
même  mortels  ,  sur  tout  si  la  maladie  se  joint  à  une  vin»  sect. 
saison  qui  favorise  son  développement ,  comme  la  8. 
fièvre  à  l’été  et  l’hydropisie  à  l’hiver  :  car  la  dispo¬ 
sition  naturelle  l’emporte ,  et  on  a  plus  à  craindre 
pour  la  rate. 

Les  personnes  que  la  toux  ou  l’asthme  rendent  Vi«  sect. 
bossus  avant  la  puberté ,  ne  poussent  pas  leur  car-  4^* 
rière  fort  loin. 

§  IX.  Maladies  de  V abdomen. 

II«  sect. 

Dans  les  flux  de  ventre ,  le  changement  des  déjec-  14. 

lions  soulage,  à  moins  qu’il  ne  soit  en  pis.  —  La  iv«sect, 
dysenterie  qui  commence  par  l’atrabile  est  mor-  24. 
telle  , —  ainsi  que  celle  qui  est  avec  des  déjections 
caronculeuses.  —  Il  n’est  pas  bon  qu’un  fiévreux  62. 
devienne  ictérique  avant  le  septième  jour;  —  c’est 
le  contraire  lorsqu’il  est  tel  le  septième ,  le  neu-  $4. 
vième,  le  onzième  ou  le  quatorzième  jour,  pourvu 
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.  V»  sect.  que  rhypochondre  droit  ne  soit  pas  dur;  autrement 
Aph.7a.  ce  phénomène  serait  fâcheux. —  Les  ictériques  ne 
58.  sont  pas  heaucoup  tourmentés  par  les  flatuosités. 

VU®  sect.  .  La  strangurie  accompagne  une  inflammation  du 
^7*  rectum,  de  T  utérus  et  la  suppuration  des  reins;  le 
hoquet  existe  avec  l’hépatite.  , 

Viesect.  Un  rôt  acide  qui  n’a  pas  encore  existé  ,  est  un 
1.  signe  favorable  dans  les  lienteries  chroniques;  — 
3.  et,  dans  les  dysenteries  prolongées,  rien  n’est  plus 
fâcheux  que  la  perte  d’appétit,  sur-tout  accompa- 
8.  gaée  de  fièvre.  —  Les  ulcères  qui  surviennent  aux 
hydropiques  ne  guérissent  pas  facilement.  — -Une 
12.  ascite  ou  la  phthisie  sont  à  craindre  lors  de  la  gué¬ 
rison  de  toutes  les  hémorrhoïdes  ,  sans  qu’on  en 
ait  conservé  une  seule.  ^ —  Cet  épanchement  séreux 

14.  disparaît ,  si  le  fluide ,  transporté  par  les  veines  sur 
la  surface  muqueuse  des  intestins ,  détermine  des 

35.  selles  aqueuses;  —  et  l’hydropique  périt  prompte- 
nient  s’il  est  pris  de  toux.  —'Le  flux  de  ventre  qui 

15,  existe  depuis  long -temps  ,  cesse  par  l’efl’et  d’un 
vomissement  survenu  spontanément.  —  La  mort 

37.  est  assurée  si ,  lors  d’une  erapy  èrae  ou  d’une  hydro- 
pisie  ascite,  le  pus  ou  l’eau  s’écoulent  en  une  seule 
fois  jusqu’à  la  dernière  goutte,  après  la  cautérisation 
3à,  ou  la  paracenthèse. — Les  bègues  sont  très-sujets 
aux  flux  de  ventre  chroniques.  — On  augure  mal 

42.  de  l’induration  du  foie  dans  l’ictère  ,  — de  la  dysen- 

43.  terie  qui,  prolongée  chez  les  spléniques,  cause 
48.  l’hydropisie ,  ou  la  lienterie  et  la  mort  ;  —  et  on 

trouve  meilleure  celle  qui  survient  aux  lientériques. 

VU*  sect.  .  ^  ^ 

5.’  ,  S’il  est  bon  que  la  dysenterie ,  l’hydropisie  ou 
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l’extase  proviennent  de  la  manie ,  —  il  est  mauvais  Vii^seci. 
que  la  première  suive  des  selles  homogènes. — Une  Aph.aS. 
forte  diarrhée  dissipe  la  leucophlegmatie  durant  39* 
laquelle  elle  se  manifeste.  —  La  pituite  coule  de  la 
tête,  chez  les  diarrhoïques  dont  les  déjections  sont  3o. 
muqueuses.  — Le  pus  homogène  et  blanc  qui  sort 
d’un  abcès  hépatique  cautérisé  ou  incisé,  présage  vilesect. 


le  rétablissement,  car  il  a  son  siège  sous  la  tunique  45. 
séreuse  ;  ce  fluide  annonce  la  mort ,  s’il  ressemble 
à  du  marc  d’huile.  —  La  maladie  doit  sa  solution 
au  transport  des  veines  dans  la  vessie  de  la  pi-  54. 
tuite  qui  ,  amassée  entre  le  diaphragme  et  l’abdo¬ 
men  ,  fait  souffrir  et  ne  s’épanche  dans  aucune  ca¬ 
vité;  —  et  la  rupture  vers  l’épiploon  du  foie  rempli  55. 
d’eau ,  cause  l’ascite  et  la  mort  :  —  cet  épanche¬ 
ment  provient  quelquefois  de  leucophlegmatie.  —  74* 

Le  flux  de  ventre  dégénère  en  dysenterie ,  —  et  .  75. 
celle-ci  en  lienterie.  7(). 


§  X.  Maladies  de  V appareil  urinaire. 

Le  pissement  de  sang  ou  de  pus  est  le  symptôme  *7*5! 
de  l’ulcéra tion  des  reins  ou  de  la  vessie.  —  C’est 
de  ce  dernier  organe  que  descendent  des  caron- 
cules  petites  et  piliformes ,  rendues  avec  une  urine 
épaisse.  —  Des  débris  furfuracés ,  mêlés  à  une  urine 
épaisse,  dénotent  une  maladie  psorique  de  la  vessie.  77. 
— 7T0UI  indique  la  rupture  d’une  veine  dans  les  reins,  78. 

lorsqu’on  urine  inopinément  du  sang ,  —  et  du  sable 
sorti  de  l’urèthre  est  le  signe  d’un  calcul  vésical. —  79. 

Toute  la  région  hypogastrique  est  malade  quand  il 
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IV»  sect.  existe  une  douleur  de  l’abdomen  et  du  périnée  en 

Aph.80.  même  temps  qu’on  urine  goutte  à  goutte ,  et  qu’on 
rejette  un  sang  délayé  ou  grumelé.  —  La  vessie  est 
décidément  ulcérée  si  l’urine  contient  du  sang, 
du  pus ,  des  écailles ,  et  si  elle  répand  une  odeur 
forte.  — La  guérison  suit  immédiatement  la  rupture 
d’un  tubercule  développé  et  suppuré  dans  l’urè- 
83.  thre.  —  Quiconque  urine  abondamment  la  nuit,  va 
peu  à  la  selle. 

yi«sect.  Les  vieillards  guérissent  difficilement  des  maux 
de  reins  et  de  vessie  —  L’ouverture  des  saphènes^ 
36.  fait  cesser  la  difficulté  d’uriner.  —  Des  bulles  d’air 
iiVn»sect.  qui  surnagent  à  la  surface  des  urines,  sont  l’indice 

34.  d’une  affection  des  reins  et  d’une  longue  maladie  j  — 
et  une  couche  épaisse ,  grasse ,  qui  couvre  ce  li- 

35.  quide ,  est  le  signe  d’une  maladie  aiguë  de  ces  or¬ 
ganes.  —  Quand  les  néphrétiques  chez  lesquels 
on  observe  tous  ces  phénomènes  ,  éprouvent  des 
douleurs  sur  les  muscles  de  l’épine ,  il  faut  s’at- 

$6.  tendre  à  un  abcès  au-dehors  ,  si  elles  sont  exté¬ 
rieures  ;  et  à  un  abcès  au-dedans ,  si  ces  douleurs 
sont  internes  ou  profondes. 

§  XI.  Maladies  des  femmes. 

y®  sect.  Les  règles  sont  provoquées  par  des  fumigations 
aromatiques  qui ,  dans  d’autres  cas ,  seraient  plus 
souvent  utiles  si  elles  n’appesantissaient  pas  la 
3o.  tête.  -—Une  maladie  aiguë  expose  une  femme  grosse 
aux  plus  grands  dangers.  —  La  saignée  provoque 
3»-  l’avortement  et  le  rend  d’autant  plus  facile  que 
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raccoiiehement  est  plus  prochain.  — L’héinoptysie  V«>sect. 
cesse  chez  les  femmes  par  l’éruption  des  règles  ;  —  Aph.  Sa, 
et  lorsque  celles-ci  manquent,  l’épistaxis  est  salu-  33. 
taire.  — L’avortement  est  à  craindre  quand  une  34. 
femme  enceinte  a  une  forte  diarrhée  ou  le  té-  * 
nesme;  —  l’éternuemgnt  la  soulage  ,  si  elle  souffre  V»  sect. 
de  l’hystérie  ou  si  elle  accouche  difficilement.  —  35, 

Toutes  les  fois  que  les  règles  sont  décolorées  et 
qu’elles  éprouvent  un  dérangement  relatif  à  leur  36. 
époque  ou  à  leur  quantité,  il  y  a  indication  de 
purger . 

Une  femme  grosse  avorte ,  si  ses  seins  s’affals-  37. 
sent  subitement  ;  —  et ,  en  supposant  une  double 
grossesse,  la  flaccidité  de  la  mamelle  droite,  en-  sr. 
traîne  la  perte  d’un  fétus  mâle  ;  et  celle  d’un  fétus 
femelle,  s’il  s’agit  de  la  mollesse  du  sein  gauche. 

— Une  femme  qui  a  du  lait,  sans  avoir  été  grosse  39. 
ni  mère,  n’a  jamais  été  réglée;  —  et  celle-là 
est  menacée  de  manie,  chez  laquelle  le  sang  se  -40. 
porte  aux  mamelles.  —  Pour  reconnaître  si  une 
femme  est  grosse ,  il  faut  lui  donner  à  boire  de  l’eait  41. 
émulsionnée ,  le  soir,  en  se  couchant  sans  souper  ; 
elle  est  enceinte ,  si  elle  sent  des  coliques;  elle  ne 
l’est  pas ,  dans  le  cas  contraire.  — Lorsqu'elle  l’est, 
on  la  volt  bien  colorée  si  elle  porte  un  garçon  dans  42. 
son  sein;  si  non,  elle  est  grosse  d’une  fille.  —  11 
est  à  craindre  qu’elle  ne  meure,  si  l’utérus  devient  43. 
le  siège  d’un  érysipèle.  —  Les  femmes  grosses  Çrès- 
maigres ,  avortent  tant  qu’ elles  n’ont  pas  pris  d’em-  44- 
bonpoint  ;  —  celles  dont  l’habitude  du  corps  est 
médiocre ,  accouchent  sans  cause  manifeste ,  au  deu- 
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Vesect.  xièmeou  au  iroisièmè  moisj  chez  elles,  les  sinus 
Aph. 45.  utérins  gorgés  de  mucosités,  ne  peuvent  soutenir  le 
fétus,qui  est  entraîné  et  délacliépar  son proprepoids. 

Les  femmes  naturellement  grasses  ne  conçoi- 

46.  veut  point,  pai?ce  que  l’épiploon  comprime  l’orifice 
de  l’utérus  ;  et  elles  ne  deviqpnent  enceintes  qu’a- 
près  avoir  perdu  de  leur  embonpoint.  —  Si  la 

47.  matrice ,  inclinée  sur  l’os  coxal ,  suppure  ,  il  est 
nécessaire  d’appliquer  un  médicament  étendu  sur 
de  la  charpie.  —  Pour  la  sortie  de  l’arrlère-faix ,  il 

49.  faut  provoquer  l’éternuement,  en  faisant  fermer  la 
bouche  et  le  nez. 

50.  On  modère ,  on  suspend  l’écoulement  des  règles 
par  l’application  d’une  très-large  ventouse  proche 

51.  les  seins.  — Les  femmes  grosses  ont  f orifice  utérin 
fermé  -,  >— •  s’il  coule  beaucoup  de  lait  de  leurs  seins, 

52.  le  fétus  est  faible  si  ces  organes  sont  solides  ,  il 
jouit  d’une  bonne  santé.  —Doivent -elles  avorter, 
leurs  mamelles  deviennent  grêles.  Mais  ces  parties 

53.  prennent-elles  une  nouvelle  cgnsistance,  une  dou¬ 
leur  se  fixe  sur  elles,  sur  les  hanches,  sur  les  yeux 
ou  les  genoux,  et  il  n’y  a  pas  de  fausse-couche.  — 

54. '  La  dureté  de  l’orifice  utérin  comporte  nécessaire¬ 

ment  son  obturation.  —  Toute  femme  enceinte 

55.  attaquée  de  fièvre  et  d’amaigrissement  au-delà  de 
ce  que  sa  maladie  comporte,  accouche  difficilement 
et  avec  danger,  ou  il  est  à  craindre  qu’elle  n’a¬ 
vorte.  C’est  un  mal  que  la  syncope  et  la  défail- 

56.  lance  surviennent  pendant  l’écoulement  des  rè¬ 
gles,  —  dont  la^trop  grande  abondance  produit  des 
maladies  qui  attaquent  Tuténis,  s’il  y  a  suppression. 
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Quand  on  veut  savoir  qu’une  femme  qui  ne 
conçoit  pas  est  siisceplible  de  devenir  mère,  il 
faut  faire  une  fumigation  sous  ses  vêtemens  :  To-  v^sect. 
deur  répandue  généralement,  élevée  jusqu’au  nez  Aph.  59. 
et  à  la  bouche ,  indique  la  non  stérilité  du  fait  même 
de  cette  femme.  —  Durant  une  grossesse,  le  fétus 
ne  peut  se  bien  porter,  si  les  règles  continuent  de  60. 
couler.  — Une  femme  avec  suppression  du  flux 
menstruel,  et  qui  n’éprouve  ni  frisson  ni  fièvre  ,  61. 

mais  qui  a  des  dégoûts ,  est  enceinte, 

La  stérilité  a  pour  cause  le  froid,  la  densité,^ 
l’humidité  excessive ,  le  trop  de  sécheresse  et  de 
chaleur  de  l’ utérus  :  d’une  part,  la  faculté  généra-  5^^ 
Irice  est  éteinte;  de  l’autre,  la  semence  se  corrompt 
faute  d’aliment.  Chez  les  femmes  fécondes,  ce  ifts- 
cère  tient  le  milieu  entre  ces  tempéramens.  —  Il  en 
est  de  même  des  hommes  :  leur  corps  étfuit  trop 
raréfié ,  l’esprit  s’évapore  sans  émission  séminale  ;  63. 

tro^’ dense ,  il  n’excrète  rien  d’humide;  trop  froid, 
il  ne  favprise  pas  d’accumulation  ;  et  trop  de  cha-  ^ 
leur  produit  le  même  effet. 

La  femme  ne  devient  point  ambidextre  ou  n’est  vTi®sect. 
jamais  aussi  forte  que  l’homme. 

§  XII.  Maladies  chirurgicales. 

Les  douleurs  et  les  fièvres  surviennent  plutôt  ii<isecq 
avant  qu’après  la  formation  du  pus.  7-  C’est  un 
grand  mal  que  des  plaies  larges  et  graves  ne  yejpçj 
soient  prises  d’aucun  gonflement  inflammatoire  ;  — 
lorsqu’il  en  existe ,  il  vaut  mieux  qu’il  soit  mou 
et  lâche ,  que  dur  et  cru. 
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Vi«sect.  Les  ulcères  dont  le  contour  est  épilé,  sont  d’un 
Aph.4.  mauvais  caractère.  —  Les  larges  efflorescences  ne 
sont  pas  très  “prurigineuses. — Une  blessure  de  la 
vessie ,  de  l’encéphale ,  du  cœur,  du  diaphragme  , 

18.  de  quelqu’intestin  grêle ,  de  l’estomac  ou  du  foie , 
est  dangereuse,  sinon  mortelle.  — On  ne  doit  s’at- 

19.  tendre  à  aucune  réunion  ni  à  un  accroissement 
ultérieur,  après  la  division  d’un  os,  d’un  cartilage, 
d’un  nerf,  de  la  lèvre  et  du  prépuce ,  avec  perte  de 
substance. —  Du  sang  épanché  contre  nature  dans 

20.  une  cavité,  se  convertit  nécessairement  en  pus.  — 
24.  La  divison  avec  perte  de  substance  des  intestins 

grêles  ne  se  réunit  pas.  —  Des  personnes  que  des 
croûtes  teigneuses  ont  rendues  chauves ,  n’ont  pas 
34.  de^randes  varices  j  et  s’il  leur  en  survient  quand  ils 
n’ont  pas  de  cheveux,  ceux-ci  repoussent. —  Il 
vaut  mieux  abandonner  les  cancers  occultes  ;  car 
les  malades  que  l’on  traite  meurent  promptement 
38.  de  cette  affection,  et  vivent  plus  long-temps  si  on 
•  ne  leur  donne  aucun  soin.  —  Une  suppuration  in- 
41.  térieure  ne  se  fait  pas  connaître ,  parce  que  le  pus 
a  trop  de  consistance  ou  a  son  siège  trop  pro¬ 
fond.  —  Les  ulcères  qui  durent  un  an,  ou  plus, 
45.  sont  toujours  suivis  d’une  exfoliation  osseuse,  et  se 
couvrent  d’une  cicatrice  enfoncée.  —  La  fièvre  et 
5o.  le  vomissement  bilieux  sont  la  suite  inévitable  d’une 
58.  blessure  de  l’encéphale ,  —  et  l’épiploon  sorti  de 
vu®  sect.  l’ahdomen  ,  se  gangrène  nécessairement. 

2.  Une  chair  livide  recouvrant  un  os  malade  est 
d’un  mauvais  augure  j  —  il  en  est  de  même  d’une 
>9*  dénudation  suivie  d’érysipèle ,  —  de  celui  -  ci  ter- 
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miné  par  suppuration  ou  par  pourriture,  —  et  de  Aph.ao.  / 
l’hémorrhagie  précédéè  d’une  forte  pulsation  dans  ^ai. 
les  ulcères.  — Le  délire  est  çausé  par  une  plaie  qui  24. 
pénètre  dans  Tintérieur  du  crâne.  —  Le  sphacèle 
entraîne  une  exfoliation  de  l’os.  77. 

§  xiir.  Pronostics  gênérauæ. 

Un  sommeil  laborieux  est  fâcheux  pour  un  ma-  ii^sect* 
lade  J  si  celui-ei  est  soulagé  après  avoir  dormi ,  c’est  i. 
un  bien ,  —  comme  le  prouve  le  sommeil  qui  calme  2. 

le  délire  :  —  c’est  un  mal  que  l’on  dorme  ou  que  3. 

rt)n  veille  à  l’excès.—-  Les  lassitudes  spontanées  5, 
annoncent  une  maladie  prochaine, — *  et  on  juge 
que  celui  qui  en  est  atteint  n’a  pas  l’esprit  présent ,  fîv 
quand  il  ne  ressent  pas  la  douleur  qui  doit  exister 
sur  une  partie. 

Dans  les  maladies  aiguës ,  on  ne  prédit  pas ,  19. 

avec  une  sûreté  parfaite ,  la  mort  ou  la  guérison.  — 

Dans  aucun  cas  ,  des  symptômes  extraordinaires , 
bons  ou  mauvais ,  n’inspirent  ni  confiance  ni  trop  37. 
de  crainte  :  plusieurs  sont  inconstans  et  n’ont  cou¬ 
tume  de  durer  ni  de  persister  long-temps.  —  On 
doit  espérer,  toutes  les  fois  que  la  présence  d’esprit  33. 
est  conservée  et  que  rien  n’est  refusé  de  ce  qu’on 
offre  à  prendre  ;  le  contraire  est  fâcheux.  —  Les 
maladies  en  rapport  avec  le  tempérament,  l’âge, 
les  habitudes  èt  les  saisons  ,  comportent  moins  de 
dangers  que  celles  qui  s’écartent  de  ces  circons¬ 
tances. —  Il  est  nécessaire  que  l’hypogastre  et  l’omr 
bilic  conservent  encore  de  l’embonpoint  ;  car  l’af-  35 
iliissemenl  et  la  maigreur  extrêmes,  iie  ces  réglons 
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sont  dangereux ,  même  lorsqu’il  faut  purger  par 
jjag  j)0  deux  douleurs  qui  naissent  en  même 
Aph.  46.  temps  i  non  sur  le  même  point,  la  plus  vive  amor¬ 
tit  l’autre.  ' 

iv»sect.  Des  déjections  bilieuses  se  suppriment  lorsqu’il 

28.  survient  ^uirdité ,  qui  disparait  à  spn  tour  quand 
elles  se  reproduisent.  —  Chez  les  personnes  fati- 

3i.  guées  par  les  fièvres,  il  se  formé  des  abcès  sur  les 
articulations ,  et  sur  tout  autour  des  mâchoites.  — 

33.  Une  maladie  se  fixe  sur  toute  partie  douloureuse 
avant  son  invasion,  ■—  C’en  est  fait  d’un  fébricitant 

34.  qui,  sans  tumeur  visible  à  l’intérieur  de  la  gorge, 
suffoque  inopinément, —  ou  éprouve  tout  à  coup 

35.  une  inversion  du  cou  avec  impassibilité  d’avaler.— 

40.  Des  changemens  dans  tout  le  corps,  du  chaud  au 

froid,  d’une  couleur  à  une  autre,  présagent  une 
maladie  longue.  ■ 

Yi®  sect.  Durant  une  fièvre  ardente,  des  tremblemens 

26.  qui  se  manifestent,  cessent  par  le  délire.  —  L’ap¬ 
parition  en  dessous  d’une  partie  du  blanc  de  l’œil 

52.  entre  les  paupières  non  contiguës ,  qui  n’est  l’efï'et 
ni  d’un  purgatif  ni  d’une  diarrhée ,  est  un  symp¬ 
tôme  de  mort.  —  Les  délires  gais  inspirent  de  la 

53.  sécurité,  et  beaucoup  de  crainte  s’ils  sont  sérieux.  — > 

54.  Une  respiration  luctueuse  ne  promet  rien  de  bon 
Yn«sect.  dans  les  affections  fébriles  aiguës  ,  —  non  plus  que 

U  le  refroidissement  des.  extrémités.  —  Il  en  est  de 
3.  même  du  hoquet,  de  la  rougeur  des  yeux,  effets 
d,u  vomissement.  Dans  les  maladies  chroniques, 
€•  la  perte  absolue  de  l’appétit ,  les  déjections  ho¬ 
mogènes  sont  mauvaises^ --  ainsi  que  le  délire  et 
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VII*sect^ 

la  Gonvulsion ,  suites  de  rinsomnie. —  Chez  les  Apii.ia. 
vieillards,  le  hoquet  produit  par  une  superpurga-  41. 
tion  ,  est. fâcheux.  —  Toute  évacuation  urinaire  , 
alvine ,  cutanée ,  ou  opérée  par  d’autres  voies  natu-  79.^ 
relies,  indique  une  maladie  légère,  si  elle  est  fai¬ 
ble  f  grave,  dans  le  cas  contraire  j  mortelle  même, 
si  elle  est  excessive. 

Le  mal  n’est  pas  grand ,  il  est  même  léger ,  quand  ViH^sect.^ 
la  langue  n’est  ni  noire  ni  d’un  rouge  de  sang.  —  9, 

Vçdà  ce  qu’il  faut  noter  lors  de  fièvres  dont  on  doit  lo. 

mourir  ou  se  relever.  —  -Le  testicule  droit ,  glacé 
et  convulsivement  rétracté ,  est  un  signe  mortel.  — ’  ji.; 

Le  noir  des  ongles  ,  le  froid  des  doigts  et  des  or¬ 
teils,  fléchis  ou  étendus,  annoncent  une  mort  pro- 
chaine  ,  —  dont  on  trouve  encore  l’indice  dans  la 
lividité  des  lèvres  pendantes ,  renversées  et  froi-  i3; 
des  ,  —  dans  le  froid,  le  luisant  et  la  rétraction  14^ 
des  oreilles  ;  —  dans  lo  vertige  ténébreux ,  l’impres¬ 
sion  douloureuse  de  là  lumière ,  l’ardeur  et  l’assou-  i5. 
pissement  profond  qui  rendent  tout  désespéré  j  — 
et  dans  le  délire  furieux  qui  ne  permet  de  reconnaître  16. 

personne,  d’entendre  ni  de  rien  comprendre.  —  À 
l’article  de, la  mort,  ces  signes  deviennent  plus  17. 
manifestes,  le  ventre,  en  outre,  se  gonfleetse  météo- 
rise. —  L’époque  fatale  est  celle  où  la  chaleur  de 
l’ame  s’élève  de  l’ombilic  au-dessus  du  diaphragme, 
et  où  tout  riiumide  est  consumé.  Le  cœur  et  le  pou¬ 
mon  étant  desséchés ,  et  lanhaleur  concentrée  dans 
les  lieux  mortels ,  l’esprit  s’envole  d’un  trait  d’où  Iq  la. 
tout  a  consisté  dans  le  tout.  L’ame  s’exhalant,  par¬ 
tie  par  les  chairs ,  partie  par  les  ouvertures  de  la. 
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têie ,  d’où  nous  disons  tenir  la  vie ,  abandonne  sa 
résidence  dans  le  corps ,  quelle  rend  un  froid  si¬ 
mulacre  de  la  mort ,  composé  de  bile ,  de  sang ,  de 
pituite  et  de  chair. 

§  XIV.  Des  crises  et  des  hémorrhagies  critiques. 

sect.  Dans  les  maladies ,  ce  qu’une  crise  laisse  après 
L.  la.  elle  a  coutume  de  causer  des  récidives  j  —  la  nuit 
i3.  qui  la  précédé  est  pénible  j  le  plus  souvent  celle 
aS.  qui  suit  est  meilleure.  —  Les  maladies  aiguës  se 
jugent  en  quatorze  jours.  —  Le  quatrième  indique 
le  septième;  le  huitième  commence  la  seconde  se- 

34.  maine ,  dont  le  quatrième  jour  est  le  onzième  de 
toute  la  maladie  :  celui-ci  est  à  observer  ainsi 
que  le  dix-septième,  quatrième  depuis  le  quatorze, 
et  septième  depuis  le  onze.  —  Les  enchifrenemens 

40.  et  les  enrouemens  des  vieillards  décrépits  ne  sont 
pas  susceptibles  de  cociion.  —  Les  changemens 
45.  d’âge  ,  sur-tout ,  de  climat ,  de  régime  de  vivre , 
délivrent  dé  l’épilepsie  contractée  dans  les  premiers 
temps  de  la  vie. 

Plusieurs  maladies  de  l’enfance  se  jugent  à  l’âge 
sect.  de  quarante  jours  ,  de  sept  mois ,  de  sept  ans ,  et  de 
28.  la  puberté.  Celles  qui  résistent  et  ne  cèdent  point  à 
cette  dernière  époque  ou  à  celle  de  la  menstruation, 
ont  coutume  de  persévérer  long-temps, 
sect.  Quel  qu’il  soit,  le  sang  rendu  par  haut  est 

35.  mauvais.  L’issue  lente  d^un  sang  noir  par  bas  est 
bonne. —  On  voit  s’humecter  le ‘ventre  de  ceux 

27.  qui,  durant  des  fièvres,  ont  éprouvé  de  grandes 
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héraorrlîagies  ,  n’importe  par  quelle  voie.  Une  IV»  sect. 
fièvre  au  sixième’ jour  de  laquelle  il  survient  un  Aph.a9. 
frisson ,  se  juge  difficilement  j  —  il  en  est  de  même 
dans  le  cas  d’exacerbations  qui  reviennent  le  len-  3o. 
demain  à  l’heure  où ,  la  veille ,  elles  ont  cessé.  — 

Les  abcès  qui  ne  jugent  point  les  fièvres  aux  pre-  5i. 
mières  crises ,  indiquent  la  longueur  de  la  mala¬ 
die.  —  Sept  paroxysmes  ,  au  plus  ,  complètent  le  5^, 
cours  de  la  tierce  exquise.  — »  L’épistaxis  ou  le  re¬ 
lâchement  du  ventre  font  cesser  la  dureté  de  l’ôuïe  60. 
survenue  pendant  une  fièvre , —  qui,  à  moins  quelle 
ne  se  juge  un  jour  impair,  a  coutume  de  récidi-  6x. 

ver.  —  Les  fièvres  avec  frisson  quotidien  se  termi-  63. 

nent  chaque  jour. 

L’épilepsie  déclarée  avant  la  puberté ,  peut  se  y»  sect. 
guérir  j  mais  survenue  à  vingt-cinq  ans ,  elle  dure  7. 
jusqu’à  la  mort.  —  L’hématémèse  apyrétique  est  vu»  sect. 
salutaire  j  il  en  est  autrement  de  celle  qui  se  trouve  3^, 
avec  fièvre.  On  doit  la  traiter  par  les  réfrigérons 
et  les  astringens. 

§  XV.  Des  sueurs. 

Dans  les  fièvres ,  les  sueurs  sont  bonnes  si  elles 
commencent  les  troisième ,  cinquième ,  septième  * 
neuvième ,  onzième ,  quatorzième ,  dix-septième , 
vingt-unième ,  vingt-septième ,  trente-unième  et  iV®sect. 
trente- quatrième  jours  ;  car  elles  sont  critiques  :  36, 

autrement,  elles  annoncent  une  maladie  fatigante, 
longue  et  sujette  à  récidive.  —  La  fièvre  étant  ai¬ 
guë  ,  les  sueurs  froides  présagent  la  mort ,  et  une  ‘ 
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iV'seel.  longue  maladie^  vsi  cette  fièvre  a  peu  de  violence.’ 
Apii.ss.  — Le  siège  du  mal  est  par-tout  où  la  sueur  se  mon- 
39.  jre  ^  —  0t  par-tout  où  le  froid  ou  le  chaud  se  font 
sentir.  —  Suer  beaucoup  en  dormant  sans  cause 
connue,  est  un  signe  que  le  corps  se  nourrit  trop. 
Mais,  s’il  en  est  ainsi,  quoiqu’on  ne  mange  pas>  il 
y  a  indication  d’évacuer.  Une  sueur  abondante 
4a.  et  continuelle  présage  un.e  maladie  violente ,  si  elle 
est  froide  ;  et  une  maladie  moins  vive ,  si  elle  est 
chaude.  —  Une  sueur  sans  rémission  de  la  fièvre,. 
56.  est  mauvaise  J  car  la  maladie  se  prolonge  et  la  sura¬ 
bondance  d’humidité  est  manifeste. 

Vssect.  Avec  la  peau  tendue,  sèche  et  aride,  on  meurt 
71.  sans  sueurs  ;  c’est  le  contraire ,  lorsque  les  tégu- 
Viiesect.  mens  sont  lâches  Cit  mous.  —  Il  n’est  pas  bon  que 
4.  le  frisson  succède  à  la  sueur.  .Dans  les  jours  cri¬ 
tiques  ,  les  sueurs  fortes  et  précipitées  sont  dangCT 
VIII*  sect.  reuses  :  il  en  est  ainsi  de  celles  qui,  froides  et  abon- 
4.  dantes,  coulent  du  front  par  gouttes  et. comme  les, 
eaux  d’une  source.  De  telles  sueurs  sont  nécessai¬ 
rement  l’efiét  d’une  violence ,  d’un  travail  extrême 
et  d’une  expression  prolongée. 

§  XVI.  Des  urines. 

Si  une  urine  abondante  et  ténue  succède  à,  d’au- 
IV*  sect.  très  épaisses ,  grumeuses  et  en  petite  quantité ,  dans 

69.  un  état  de  fièvre,  le  malade  est  souîagé3  elles  sont 
telles  sur-tout  quand ,  au  début  de  la  maladie  gu 
peu  après ,  elles  ont  déposé.  — ;Les  fiévreux  qui  les 

70.  rendent  troubles  et  comme  jumenteiises ,  souiîreni 


DES  Aphorismes  d’hippocrate.  -27 
ou  souffriront  de  la  tête.  —  Les  urines  qui,  le  qua-  iv«8ect. 
trième  jour,  tienneut  un  nuage  rouge  en  suspension ,  Aph.  71. 
annoncent  que  la  maladie  se  jugera  le  septième  , 
pourvu  que  le  reste  corresponde  ^  —  on  regarde 
comme  mauvaises ,  celles  qui  sont  blanches  et  lim-  72.' 
pides ,  telles  qu’on  les  observe  chez  les  phrénéti- 
ques.  —  Une  urine  abondante ,  épaisse  et  blanche , 
semblable  à  celle  qu’on  rend  le  quatrième  jour  des 
fièvres  avec  lassitude,  délivre  d’un  abcès  attendu  742 
sur  les  articulations.  Mais  aussi  l’épistaxis  accélère 
beaucoup  la  isolution. 

L’urine  des  fiévreux  précipite-t-elle  un  sédiment  vn*  sect. 
grossièrement  furfuracé  ^  une  maladie  longue  est  3i. 

présumable;  ce  dépôt  est-il  bilieux  après  avoir  32. 

été  ténu,  il  est  à  croire  quelle  sera  aiguë.  —  La 
variété  des  urines  est  l’indice  d’une  violenté  agita-  33. 
tion  intérieure.  —  Il  faut  examiner  si  les  excrétions 
par  la  vessie  sont  comme  en  santé  :  celles  qui  s’é-  66i 
cartent  de  cçtte  apparence  sont  plus  mauvaises  que 
celles  qui  s’eiî  rapprochent. 

§  XVII.  Des  évacuations  alvines  critiques. 

Dans  les  perturbations  alvines  et  les  vomisse- 
mens  spontanés,  les  évacuations  étant  ce* qu’elles 
doivent  être,  sont  utiles  et  facilement  supportées  ; 
sinon  elles  nuisent.  De  même  la  déplétion  des  ire  sect. 
vaisseaux  s’opérant  comme  il  convient ,  est  bien  2. 
supportée  et  soulage  :  s’il  en  est  autrement ,  on 
observe  un  effet  opposé.  Ayons  donc  égard  au 
climat ,  à  la  saison ,  à  l’âge  et  aux  maladies  avec 


TRADUCTION  LITTÉRALE 

lesquels  ces  dérangemens  s’accommodent  ou  non. 

Il»  sect.  Les  ventres  humides  dans  la  jeunesse,  se  res- 
Aph.  20.  serrent  lorsqu’on  devient  vieux  j  et  ceux  qui  sont 
secs  dans  les  premiers  temps  de  la  vie ,  se  relâ¬ 
chent  à  un  âge  avancé.  —  Les  personnes  jeunes 
qui  ont  le  ventre  humide,  guérissent  mieux  que 
celles  du^ même  âge  qui  l’ont  sec.  Mais,  en  vieillis¬ 
sant,  elles  recouvrent  plus  difficilement  la  santé,, 
car  elles  sont  alors  ordinairement  constipées.  • 

Que  les  malades  soient  avec  ou  sans  fièvre ,  leurs 
déjections  alvines  spontanées ,  dont  la  couleur  est 
IV»  sect.  noire  ou  semblable  à  du  sang  d’une  même  teinte  , 
21.  ne  permettent  de  porter  qu’un  fâcheux  pronostic. 
Plus  les  nuances  dépràvées  de  cette  coloration  sont 
multipliées,  plus  on  doit  craindre;  tandis  que  celle 
variation ,  produite  par  un  purgatif,  est  rassurante. 
—  Au  début  d’une  maladie ,  l’écoulement  de  l’atra- 
bile,  par  haut  ou  par  bas,  présage  la  mort;  —  cer¬ 
taine  pour  le  lendemain  du  jour  où^,  épuisé  par 
23.  wne  affection  aiguë  ou  chronique ,  par  des  blessures 
ou  autrement ,  un  malade  rend  par  l’anus  de.S  ma¬ 
tières  atrabilaires  ou  une  espèce  de  sang  noir.  — 
Dans  les  fièvres  continues ,  les  crachats  livides  , 
47*  sanguinolens,  fétides  et  bilieux,  sont  tous  mau¬ 
vais.  Néanmoins  leur  sortie  opportune  les  rend 
bons  ;  il  en  est  ainsi  des  selles  et  des  urines.  C’est 
un  mal  que ,  de  ces  deux  dernières  voies ,  il  ne 
s’écoule  rien  qui  convienne.  —  A  moins  que  les 
fiévreux  ne  rendent  des  vents  par  bas ,  ou  qu’ils 
n’urinent  beaucoup,  leur  ventre  s’ouvre,  quand 
73.  les  hypochondres  tendus  murmurent  eu  même^ 
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temps  qu’une  douleut  lombaire  se  fait  sentir. 

Les  malades  dont  les  selles  laissées  en  repos  et 
sans  mouvement  déposent  comme  des  raclures , 
sont  d’autant  plus  affectés  que  ce  sédiment  est  plus  VIl«sect, 
considérable.  Il  est  nécessaire  de  les  purger  par  Aph.67. 
bas  :  autrement,  plus  on  leur  donne  de  boissons, 
plus  on  aggrave  leur  état.  —  Les  crudités  préci¬ 
pitées  proviennent  de  l’atrabile;  et  la  maladie  est  68. 
plus  ou  moins  considérable ,  selon  qu’elles  abon¬ 
dent  dans  une  égale  proportion.  —  Le  flux  du  vin«sect. 
ventre ,  à  la  suite  d’une  maladie  longue,  est  mauvais.  5. 

§  xvni.  Du  régime  de  vivre  en  santé  et  en 
maladie. 

La  meilleure  complexion  des  personnes  qui  s’e¬ 
xercent  est  dangereuse ,  si  elle  est  extrême  ;  elle  ne 
peut  rester  la  même  ni  s’arrêter.  Or,  ne  pouvant 
être  stationnaire,  ni  profiter  davantage  en  mieux, 
elle  doit  nécessairement  se  détériorer  :  c’est  pour¬ 
quoi  il  est  urgent  d’altérer  sans  retard  ce  bon  état,  ir«  stcu 
afin  que  le  corps  reprenne  l’exercice  de  ses  fonc-  3. 
lions  nutritives.  S’il  est  imprudent  de  faire  des 
soustractions  immodérées,  proportionnons-les  au 
tempérament  de  celui  destiné  à  les  supporter  : 

Comme  les  évacuations  excessives,  les  réparations- 
outrées  sont 'dangereuses. Une  diète  ténue  et 
exquise  est  toujours  dangereuse  dans  les  maladies 
longues,  même  darts  celles  aiguës  auxquelles  elle 
ne  convient  pas.  Une  diète  extrêmement  légère  se 
supporte  difficilement.  Il  en  est  ainsi  des  féplé- 
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lions- portées  à  l’excès.  —  Par  un  régime  trop  res- 
treyitfles  malades  pêchent  et  souffrent  davantage 
î«sect.  dans  ces  deux  circonstances ,  en  sorte  que ,  de  toute 
Aph.  5.  faute  commise ,  la  plus  grave  provient  du  trop  et 
non  du  moins  de  réserve.  En  santé,  une  diète  très- 
ténue,  régulière  et  trop  exacte,  est  nuisible,  parce 
que  les  écarts  se  supportent  avec  peine.  Donc  un 
régime  ténu  et  sévère  fait  plus  de  mal  que  celui 
qui  est  un  peu  plus  nourrissant.  —  Néanmoins  , 

6.  aux  grands  maux  les  plus  grands  remèdes  :  —  dès 
qu’une  maladie  est  très -aiguë ,  les -accidens  sont 
aussitôt  extrêmes  ;  et  une  diète  rigoureuse  est  né- 

7.  cessaire  :  lorsqu’il  en  est  autrement,  on  peut  nour¬ 
rir  davantage,  la  ténuité  du  régime  devant  dimi¬ 
nuer  en  raison  de  la  moindre  violence  du  mal.  — 
Une  affection  parvenue  à  son  état ,  exige  une  abs¬ 
tinence  absolue.  —  Considérons  aussi  le  malade  : 
par  le  régime  de  vivre ,  se  soutien dra-t-il  jusqu’à  ce 

ÿ.  qu’il  ait  atteint  la  période  de  consistance  ,  ou  suc¬ 
combera-t-il  avant  d’y  être  parvenu?  Le  régime 
sera-t-il  insuffisant ,  ou  verra-t-on  la  maladie  céder 
et  s’affaiblir  la  première  ? 

Sur  le  champ  il  faut  nourrir  très-peu  ceux  dont 
la  violence  du  mal  se  montre  tout  à  coup.  Celle-ci 

«6.  étant  plus  tardive ,  ce  n’est  qu’au  moment  ou  un 
peu  avant  qu’elle  se  manifeste  qu’on  doit  retrancher 
des  alimensj  jusques-là  il  convient  de  nourrir  afin 
de  soutenir  le  malade.  —  Lors  des  paroxysmes , 
diminuons  la  quantité  de  nourriture  qu’il  serait 
nuisible  de  donner ,  et  qu’il  est  nécessaire  de  sup¬ 
primer  à  l’instant  des  exacerbations  particulières 
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aux  maladies  dont  les  moiivemens  sont  périodiques. 

—  Dans  une  telle  conduite ,  on  est  guidé  par  les 
maladies,  les  saisons,  les  accroissemens  comparés 
des  périodes  quotidiennes ,  tierces ,  ou  à  plus  longs 
intervalles,  lesquels  indiquent  les  paroxysmes  et  les 
constitutions  de  ces  mêmes  maladies.  Les  épiphé¬ 
nomènes  instruiront  aussi  :  l’expectoration,  au  dé¬ 
but  d’une  pleurésie  ,  présage  la  prompte  terminai-  d»  sect. 
son  de  cette  phlegmasie  j  dans  le  cas  contraire ,  tout  Aph.  12. 
annonce  sa  prolongation.  De  même  la  crise  facile 
ou  difficile ,  la  longue  ou  courte  durée  des  mala¬ 
dies  sont  indiquées  par  les  urines  et  les  selles  ou  par 
les  sueurs  qui  surviennent. 

La  vieillesse  supporte  très-bien  l’abstinence  j 
ensuite  l’âge  consistant  j  les  adolescens ,  non  j  moins  *3. 
encore  les  enfans  ,  et  les  plus  vifs  d’entr’eux.  Du¬ 
rant  l’accroissement,  la  chaleur  innée  domine  3  donc 
il  faut  beaucoup  d’aliment,  sinon  le  corps  se  con¬ 
sume.  Mais  les  vieillards  ont  peu  de  cette  chaleur, 
qu’on  ne  doit  pas  trop  exciter  pour  ne  pas  l’éteindre  3 
leur  corps  étant  froid ,  les  fièv^fes  qu’ils  contractent 
ne  sont  pas  aussi  aiguës  que  s’ils  étaient  jeunes.  —  . 

Le  printemps  et  l’hiver,  les  ventres  sont  naturelle¬ 
ment  très-chauds  et  011  dort  long-temps.  Dans  ces 
saisons ,  nourrissez  donc  davantage  3  parce  que  plus  iS,- 
la  chaleur  innée  est  grande ,  plus  elle  réclame  d’ali- 
irient  :  c’est  ce  que  démontrent  les  âges  et  les  athlè¬ 
tes.  — Un  régime  humide  convient  à  tout  fébricitant, 
sur-tout  aux  enfans  et  à  quiconque  y  est  accoutumé.  ï5. 

Il  faut  également  examiner  quels  sont  les  ma¬ 
lades  qu’il  convient  d’alimenter  une  ou  deux  fois  17. 
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par  jour,  beaucoup,  peu  et  partiellement,  tout  en 
respectant  l’habitude ,  la  saison  ,  le  climat  et  l’âge, 
sect.  —  En  été  et  en  automne ,  on  supporte  difficilement 
Aph.  i8.  la  nourriture  ;  plus  facilement  en  hiver ,  ensuite  au 
printemps.  —  Il  ne  faut  rien  donner,  ni  forcer  à 
19.  prendre ,  dans  les  maladies  à  exacerbations  régu¬ 
lières  J  mais  retrancher ,  avant  les  crises ,  du  peu 
qu’on  accorde. 

Ile  sect.  La  satiété  ,  la  faim ,  rien  n’est  bon  de  ce  qui  ex- 

4.  cède  les  besoins  de  la  nature.  —  Plus  on  nourrit 
JO.  les  corps  impurs  ,  plus  on  leur  porte  préjudice. 
,7.  —  Manger  plus  qu’il  ne  faut ,  rend  malade  j  c’est 
ce  que  la  guérison  prouve.  —  L’évacuation  dissipe 
les  maladies  produites  par  réplétion  -,  la  réplétion 
22.  met  un  terme  à  celles  qui  ont  pour  cause  trop  d’é¬ 
vacuations  ,  lés  autres  se  guérissent  par  leurs  con¬ 
traires.  — -Ilfaut  préférer  des  alimens  et  des  boissons 
38.  moins  appropriés ,  mais  agréables,  à  d’autres  meil¬ 
leurs,  et  pour  lesquels  les  malades  ont  du  dégoût. 

Bien  que  faibles  et  âgés ,  nous  supportons  mieux 
49*  des  travaux  habituels  que  les  jeunes  gens ,  même  ro¬ 
bustes,  qui  n’y  sont  pas  accoutumés.  —  Les  vieilles 
60.  habitudes,  quoique  mauvaises  ,  dérangent  ordinai¬ 
rement  moins  que  les  nouvelles  :  il  faut  donc  aussi 
faire  quelqu’extraordinaire.  —  Il  est  dangereux 
d’évacuer ,  de  restaurer  ,  échauffer ,  rafraîchir  et 
mouvoir  le  corps  beaucoup  et  brusquement  d’une 
manière  quelconque  :  car  le  trop  est  l’ennemi  du 
bien.  Tout  changement  insensible  d’un  moyen  à  un 
autre  est  sûr. 

Le  lait  est  contraire  aux  céphalalgiques,  aux 
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fiévreux  j  aux  personnes  altérées  et  à  celles  dont 
les  hypocondres  élevés  murmurent.  Il  nuit ,  lors 
de  déjections  bilieuses ,  de  fièvres  aiguës  et  de  fortes  Y'sect. 
hémorrhagies.  Il  convient  aux  phthisiques  peu  fé-  Aph.64. 
bricitans ,  dans  les  fièvres  longues  et  traînantes , 
s’il  n’existe  aucun  des  signes  précédens  j  enfin  aux  ^ 

maladesqprodigieusement  exténués.  La  faim  des¬ 
séchant  les  corps,  faisons-la  supporter  aux  per-  vn«sect. 
sonnes  qui  ont  les  chairs  humides.  5^. 

§  XIX.  De  la  prescription  des  médicamens . 

Pendant  une  crise  et  lorsqu’elle  est  terminée,  ne  n»  sect.' 
mouvez  et  n’innovez  rien  par  des  médicamens  ou  20. 
autres  irritansj  mais  laissez  aller.  —  Dirigeons  les 
évacuations  par  des  couloirs  convenables  ,  selon  21. 
leur  tendance  principale.  —  A  moins  d’une  turges¬ 
cence,  d’ailleurs  très-raré,  ne  médicamentons  et 
ne  purgeons  pas,  au  principe  deà  maladies,  ni  à  32. 
leur  période  de  crudité,  mais  aU  temps  de  la  coc- 
tion.  Ce  n’est  point  d’après  leur  quantité  que 
nous  devons  apprécier  lés  évacuations,  mais  sur 
leur  qualité  et  par-  la  facilité  avec  laquelle  on  les  23. 
supporte.  Au  besoin',  ne  craignons  pas  dé  purger 
jusqu’à  la  défaillance,  si  le  malade  peut  résister. 

—  Usons  rarement  des  purgatifs  dans  les  affections 
aiguës  et  à  leur  début,  et  que  ce  ne  soit  qu’avec  24. 
la  plus  grande  précaution.  —  Si  les  médicamens 
agissent  comme  on  le  désire ,  les  malades  en  sup-  25. 
portent  facilement  les  effets  et  se  trouvent  soulagés  ^ 
sinon,  on  observe  le  contraire. 
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II»  sect.  On  doit  rendre  libres  les  corps  qu’on  se  propose 
Aph.9.  de  purger.  —  S’il  y  a  nécessité ,  agissons  au  début 
3^,  d’une  maladie,  et  restons  tranquilles  quand  elle 
est  dans  sa  force.  —  C’est  au  commencement  et  à 
3o.  la  fin  que  tout  est  plus  faible  j  dans  la  vigueur,  tout 
est  plus  violent.  —  Les  corps  sains  sont  aussitôt 
36.  abattus  par  les  purgatifs  que  ceux  qui  se  nourris¬ 
se.  sent  mal ,  —  et  ils  sont  difficiles  à  purger.  —  Quoi¬ 
que  les  résultats  ne  répondent  pas  toujours  aux 
moyens  rationnels  qu’on  emploie ,  ce  n’est  pas  une 
5a.  raison  pour  changer  de  conduite  tant  que  la  pre¬ 
mière  indication  subsiste. 

IV*  sect.  S’il  y  a  turgescence ,  purgez  les  femmes  enceintes 

1.  de  quatre  à  sept  mois  ;  soyez  plus  circonspects  à 
cette  dernière  époque ,  car  il  faut  ménager  le  com¬ 
mencement  et  la  fin  d’une  grossesse.  —  Lorsqu’on 

»•  purge ,  l’avantage  doit  ressembler  à  celui  produit 
par  des  évacuations  spontanées  j  supprimons  tout 
effet  contraire.  —  Une  évacuation  artificielle ,  qui 

3.  est  ce  qu  elle  doit  être ,  est  utile ,  et  on  s’en  trouve 
bien  ;  sinon ,  elle  nuit  et  se  supporte  difficilement. 

4.  —  Les  vomitifs  conviennent  mieux  en  été ,  et  les 

5.  purgatifs  en  hiver.  —  Avant  et  durant  la  canicule , 
on  a  peine  à  provoquer  des  selles.  —  Excepté  l’hi- 

6.  ver,  donnez  un  émétique  aux  personnes  grêles  et  à 
celles  qui  vomissent  aisément  ;  —  purgez  au  con- 
traire  par  bas,  hormis  l’été ,  quiconque  est  médio¬ 
crement  replet  et  dur  a  vomir;  — mais  médicamen- 

8.  tons  les  phthisiques  par  bas ,  non  par  haut.  —  C’est 

9.  par  les  selles  qu’on  doit  beaucoup  évacuer  les  mé¬ 
lancoliques  ,  en  prescrivant  les  contraires ,  pour  la 
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même  raison.  —  Dans  les  maladies  très-aiguës ,  il  IV«  sect. 
faut  purger  le  même  jour,  s’il  y  a  turgescence;  car  Aph.  lo. 
le  moindre  retard  est  funeste.  —  Les  lientériques 
sont  fort  incommodés  des  vomitifs  en  hiver.  12. 

Il  est  à  propos  d’humecter  par  plus  de  nourri¬ 
ture  et  de  repos,  ceux  que  l’éllébore  fait  vomir  i3. 
avec  peine.  —  Après  avoir  pris  ce  remède,  il  vaut 
mieux  se  mouvoir  que  dormir  et  reposer  ;  la  navi-  14. 
gation  prouve  que  le  mouvement  trouble  le  corps. 

—  Recommandons  donc  l’exercice ,  afin  d’obtenir  js. 
plus  d’effet;  le  sommeil  et  le  calme ,  pour  que  l’ac¬ 
tion  du  .vomitif  cesse.  —  L’ellébore  est  dangereux 
et  cause  des  convulsions  aux  personnes  saines.  —  16. 

Le  manque  d’appétit,  une  douleur  cardiaque,  le 
vertige  ténébreux,  rameriume  de  la  bouche,  sans  17. 
fièvre  ,  indiquent  la  nécessité  de  faire  vomir.  — 

C’est  par  cette  voie  qu’on  doit  évacuer,  quand  il  en 
est  besoin,  lors  des  douleurs  sus-diaphragmati-  '  *8. 
ques;  c’est  par  bas ,  lorsque  ces  douleurs  sont  sous^ 
diaphragmatiques.  —  L’action  d’un  purgatif  ne  19. 
cesse  pas  avant  que  la  soif  ne  se  soit  prononcée.  — 

Il  y  a  indication  de  purger  par  bas ,  lorsque ,  sans 
fièvre ,  il  existe  coliques ,  pesanteur  des  genoüx  et  20. 
douleurs  lombaires. 

Le  printemps  est  la  saison  la  plus  fàvotable  pour  yi»  sect. 
que  les  personnes  qui  en  ont  besoin,  se  fassent  4^. 
saigner  ou  prennent  des  purgatifs.  —  Lorsqu’on 
veut  rendre  les  vomisSemens  faciles ,  il  faut  res-  vu®  sect. 
serrer  le  ventre,  qu’on  humecte  quand  oh  désire  que  70. 
les  évacuations  alvines  s’opèrent  sans  peine. 
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§  XX.  Du  chaud  et  du  froid  dans  le  traitement 
des  maladies. 

La  mollesse  des  chairs,  la  paralysie,  la  torpeur 
sect.  des  facultés  intellectuelles ,  les  hémorrhagies  ,  les 
.  i6.  lipothymies  ,  la  mort  même ,  sont  les  eflets  de  l’abus 
du  chaud j  —  le  froid  cause  des  convulsions,  des 

17.  spasmes,  des  lividités  et  des  tremblemens  fébriles; 
—  il  est  ennemi  des  os ,  des  dents ,  des  nerfs  ,  du 

18.  cerveau,  de  la  moelle  épinière,  auxquels  le  chaud 
est  utile.  —  Il  faut  réchauffer  les  parties  refroidies, 

19.  excepté  celles  qui  saignent  ou  doivent  saigner.  — 
Le  froid,  mordicant  sur  les  ulcères,  irrite  la  peau 
environnante ,  fait  souffrir  sans  qu’il  s’établisse  de 

20.  suppuration  ,  provoque  des  gangrènes ,  des  fris- 
sonnemens  fébriles,  les  convulsions  et  les  tétanos. 
— •  Au  milieu  de  l’été ,  beaucoup  d’affusions  froides 

21.  rappellent  la  chaleur  et  terminent  la  maladie  chez 
un  tétanique  qui  n’a  ni  plaie  ni  ulcère. 

Quoique  ce  ne  soit  pas  dans  toute  espèce  d’ul¬ 
cère  ,  la  chaleur  facilite  la  suppuration  et  rassure 
beaucoup  :  elle  amollit  et  assouplit  la  peau  ^  elle 
met  un  terme  aux  douleurs ,  aux  frissons ,  aux  con¬ 
vulsions  et  au  tétanos  :  elle  fait  cesser  la  pesan- 

22.  teur  de  tête  ;  elle  convient  aux  fractures ,  sur-tout 
avec  dénudation  j  principalement  encore  aux  plaies 
de  tête ,  aux  surfaces  que  le  froid  ulcère  et  gan¬ 
grène.  Le  chaud  est  ami  des  dartres  rongeantes , 
des  afïèctions  ulcéreuses  de  l’anus  ,  du  pubis ,  de 
l’utérus  et  de  la  vessie;  il  en  décide  les  crises, 
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tandis  que  le  froid  est  leur  ennemi  mortel.  —  Ce¬ 
lui-ci  est  d’une  application  utile ,  lors  d’une  hémor¬ 
rhagie  actuelle  ou  prochaine  ;  non  sur  l’endroit  d’ôù 
le  sang  coule,  npiais  sur  son  contour  :  sur-tout  lors  V»secu 
d’une  inflammation  ou  ardeur  ignée  avec  tendance  Aph.aS, 
à  une  couleur  rouge  et  sanguine ,  par  l’aiSlux  d’un 
nouveau  sang.  Il  gangrène  quand  la  phlogose  est 
invétérée  ;  il  soulage  l’érysipèle  non  ulcéré ,  parce 
qu’il  le  rend  plus  fâcheux  dans  le  cas  contraire.  — 

Sous  forme  de  glace  ou  de  neige ,  il  est  très-nuisible 
à  la  poitrine,  en  provoquant  la  toux,  l’hémoptysie  24. 
et  les  catarrhes.  — >  L’affusion  d’une  grande  quan¬ 
tité  d’eau  froide  calme  et  diminue  les  tumeurs  arti¬ 
culaires  y-  dissipe  les  douleurs  sans  ulcères ,  goût-  a5. 
teuses  et  convulsives.  Car  un  engourdissement  mo¬ 
déré  fait  cesser  les  souffrances.  — -  L’eau ,  prompte 
à  s’échauffer  et  à  se  refroidir,  est  très-légère.  26. 

L’affusion  de  beaucoup  d’eau  chaude  sur  la  tête ,  vn»  sect. 
termine  une  fièvre  non  causée  par  la  bile,  -f-  Le  fer  42. 
guérit  les  maux  réfractaires  aux  médieamens  ^  le  Vin»  sect. 
feu  consume  ceux  qui  résistent  au  fer  :  mais  tenons  6. 
pour  incurables  ceux  qui  ne  trouvent  point  leur 
remède  dans  la  cautérisation. 

XXI.  Des  Goiwalescens. 

Employons  du  temps  à  réparer  les  corps  qui  se  n«sect. 
sont  exténués  avec  lenteur,  et  restaurons  vite  ceux  7. 
qui  ont  maigri  avec  rapidité.  —  Qu’un  convales¬ 
cent  mange  et  ne  se  fortifie  pas ,  c’est  une  preuve  8.- 
qu’il  prend,  trop  d’alimensj  qu’il  en,  soit  de  même 
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ir«  sect.  et  qu’il  y  ait  du  dégoût ,  l’évacuation  est  indiquée.  — ^ 
Aph.  II.  Les  alimens  liquides  restaurent  plus  facilement  que 
i6.  les  alimens  solides.  —  La  faim  exclut  tout  travaiL 
i8,  —  Ce  qui  nourrit  promptement  et  beaucoup  , 
ai.  donne  de  promptes  déjections.  —  On  apaise  la 
faim  en  buvant  un  peu  de  vin  pur.  —C’est  un  mal 

31,  que  le  corps  ne  profite  pas ,  lors  même  que  l’on 
mange  bien.  — ^Beaucoup  de  malades  qui,  au  com¬ 
mencement  d’une  convalescence,  mangent  et  ne  se 

3a*  fortifient  pas ,  perdent  de  nouveau  l’appétit.  Mais 
ceux  qui,  dans  le  principe.de  ce  retour  à  la  santé, 
éprouvent  un  grand  dégoût  et  désirent  plus  tard  des 
alimens,  se  remettent  beaucoup  mieux.  — Le  repos 
48.  dissipe  sur  le  champ  la  fatigue  consécutive  à  un 
mouvement  quelconque  du  corps. 
iv«  sect.  Chez  les  convalescens ,  un  point  douloureux  de- 

32.  vient  le  siège  d’un  abcès.;  — et  ceux-là  mangent 
45.  trop ,  qui,  après  de  longues  fièvres  ,  ont  les  articu¬ 
lations  douloureuses  ou  des  furoncles  sur  le  corps. 

V'Sect.  —  C’est  un  bien  qu’ayant  envie  de  boire  pendant 
27.  la  nuit,  ils  s’endorment  lorsqu’ils  sont  très-altérés. 
V  ii«  sect.  —  Le  frisson  et  le  délire  sont  dangereux  après  un 
7.  excès  de  boisson.  —  Le  vin ,  coupé  avec  moitié 
55.  eau ,  fait  cesser  le  bâillement ,  l’anxiété  et  le  frisson. 
55.  —  Les  alimens  fortifient  un  fiévreux  convalescent, 
et  aggravent  l’état  d’une  personne  encore  malade. 


COMMENTAIRES 

âUR  LES 

APHORISMES  D’HIPPOCRATE. 


PREMIÈRE  SECTION. 

Cette  première  section  expose  les  règles  à  suivre  pour 
la  direction  du  régime  de  vivre  et  de  l’emploi  des  médi- 
eamens  dans  le  traitement  des  maladies.  Après  avoir  fait 
sentir  en  peu  de  mots  l’importance  de  l’étude  de  la  mé¬ 
decine  ,  les  difficultés  qui  se  rencontrent  dans  la  pratique, 
et  combien  il  est  essentiel  que  le  médecin  soit  secondé 
par  toutes  les  personnes  avec  lesquelles  il  a  des  rapports  , 
Hippocrate  entre  en  matière ,  et  fait  connaître  les  cir¬ 
constances  qui  rendent  utiles  et  avantageuses  des  éva¬ 
cuations  spontanées  par  les  premières  ou  par  les  secondes 
voies.  Il  annonce  ensuite  que  le  degré  de  la  plus  parfaite 
santé  ne  peut  se  soutenir  long-temps.  Les  exemples  con¬ 
firmatifs  de  cette  assertion ,  sont  les  athlètes  ou  les  per¬ 
sonnes  qui  prennent  un  violent  exercice  habituel ,  et  qui 
ont  coutume  de  manger  beaucoup.  Quîdquid  enim  ad 
summum  pervertit,  ad  exitium  properat.  (Senec.  ) 

Ces  idées  générales  ayant  précédé,  le  premier  livre 
des  aphorismes  peut  être  distribué  en  deux,  sinon  en 
trois  parties.  L’une  donne  des  préceptes  pour  la  pres¬ 
cription  du  régime  de  vivre  j  l’autre  est  relative  à  l’admi¬ 
nistration  des  médicamens ,  et  la  troisième  dit  un  mot  de 
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la  manière  de  relever  les  forces  des  malades  parvenus  au 
temps  de  la  convalescence.  Pour  se  dirigjpr  dans  ces  tçois 
circonstances,  il  n’y  a  qu’une  méthode.- Elle  consiste- à 
remplir  les  indications  déduites  de  l’espèce,  du  caractère 
et  du  mouvement  des  maladies ,  des  forces  de  l’individu , 
s^r-tout  de  son  tempérament  et  de  ses  habitudes  5  à  sui¬ 
vre  une  marche  touf  à  fait  semblable ,  pour  ce  qui  con¬ 
cerne  les  alimens  et  les  remèdes,  qui,  leur  quamttté'et 
leur  qualité  étant  conformes  au  but  qu’on  se  pro^^s^e 
d’atteindre ,  veulent  être  offerts  à  propos ,  selon  l’orditt 
le  plus  salutaire,  de  la  manière  la  plus  avantageuse,  et  à 
une  époque  déterminée.  / 

1 .  V iia  hrevis  ,  ars  longa ,  occasio  eeleris , 
experimentum  periculosum ,  judieium  dijffîcile. 
Oportet  autem  non  modo  se  ipsum  exhihere  quœ 
oportet  facientem,  sed  etiam  œgrum  et  prçe-^ 
sentes  3  et  externa. 

Ne  prenons  pas  le  fhmeux  vîta  hrevîs  dans  le  sens  mo¬ 
ral  présenté  par  des  philosophes  célèbres  de  l’antiquité  : 
qu’il  soit  pour  nous  la  conséquence  des  propositions 
très-succinctes  dont  se  compose  le  premier  membre  de 
l’aphorisme. 

Ars  longa  se  rapporte  à  l’étude  de  la  science,  et  sur¬ 
tout  à  son  application  au  traitement  des  maladies.  Pour¬ 
quoi  n’y  a-t-il  rien  de  fixe  ni  de  constant  dans  les  tempé- 
ramens  ,  dans  l’énergie  des  forces  vitales  ?  Pourquoi  les 
climats,  les  saisons,  les  habitations  présentent-ils  tant  de 
différences?  Pourquoi  cette  variété  de  mœurs,  de  pro-r 
fessions,  etc.  etc.  ?  S’il  n’y  avait  qu’un  mode  d’être,  les 
déraiîgemens  de  la  santé  seraient  toujours  les  mêmes  dans 
l’ordre  auquel  ils  appartiennent,  et  la  médecine-praiiq^ue 
serait  stable  et  invariable.  C’est  parce  qu’il  n’en  est  paa 
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ainsi,  qu’Hippocrate  a  prononcé  sur  l’impossibilité  d’ap¬ 
prendre  promptement  cet  art ,  proptereà  quhd  impossibile 
est  Statarn  ac  certam  doctrinam  in  ipsâjieri,  attendu  que 
celui  qui  l’exerce  n’emploie  pas  toujours  le  même  moyen, 
et  nunc  et  statim  >•  et  que ,  dans  un  cas  semblable  en 
apparence,  il  a  recours  à  des  remèdes  contraires  à  ceux 
que  l’on  croit  indiqués  (  i) .  DepuisHippocrate,  Damascène 
a  dit  que  la  médecine  est  une  mer  sans  fond  et.sans  bords, 
et  qu’on  ne  doit  avoir  confiance  en  celui  qui  l’exerce , 
s’il  n'est  vieux  et  très-expérimenté',  quelque  savant  qu’il 
soit  d’ailleurs. 

L’occasion  est  faciendi,  aiit  non Jaciendi  opportunîtas  : 
le  temps  la  fait  naître  ;  il  importe  de  la  distinguer.  Les 
anciens  l’ont  personnifiée  en  ai'mant  sa  main  droite  d’un 
couteau  très-aigu ,  emblème  de  la  pénétration  :  âls  l’ont 
encore  représentée  avec  le  front  garni  de  cheveux  et  le 
derrière  de  la  tête  chauve ,  c’estj-à-dire  susceptible  d’être 
saisie  p^ir-devant ,  et  incapable  d’être  arrêtée  une  fois 
qu’elle  s’est  échappée.  Le  moment  d’agir  étant  connu, 
il  ne,^se  prolonge- pas  toujours  assez  pour  qu’on  en  pro¬ 
fite  à  loisir  (2).  L’occasion,  anima  curationis ,  est  quel¬ 
quefois  si  fugace,  que  des  malades  succombent  avant 
d’avoir  appelé  le  médecin  (3) ,  ou  qu’ils  sont  subjugués 
par  la  violence  des  accidens ,  si  celui-ci  a  négligé  de 
prescrire  en  temps  opportun  les  remèdes  les  mieux 
éprouvés  (4).  N’est-ce  point  parce  qu’ils  ont  fait  saigner 
à  propos  ,  que  Sydenham|||»)  et  Boerhaave  (6)  ont  sauvé 
la  vie  à  des  malades  en  quelque  sorte  frappés  de  mort 


(1)  Lib.  de  Loc.  in  homin. 

(а)  Hipp.,  Prceceptiones,n»  i. 

(3)  Ibid.,  Pronost.  ,  \ih.  1,  n<>3. 

(4.)  Ibid. ,  de  Decenti  ornatu. 

(5)  Schedul. ,  Monitor.  de  nov.  fehr^  ingresm,  t.  lï  ,  p.  5ag, 

(б)  V •  Svriet. ,  In  Boerh,  aph. ,  607. 
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subite  ;  et  chez  lesquels  il  n’existait  qu’une  oppression 
des  forces  ?  Félix  est  ille  medicus  qui  opportunè  medica- 
mina  morborum  temporibus  jungit  :  nam  qui  sequitur  à 
naturâ  quod  trahitur  filum ,  eam  faventem  sibi  conciliât ^ 
citrà quam  irrita  estomnis  medicatio.Sine  alis  volât Icarus 
facturas  casum,  qui  absque  temporis  notatione  meâici- 
nam  facit. 

L’expérience  est  dangereuse  ou  trompeuse,  experien- 
tia  fallax.  Telle  est  celle  non  fondée  sur  l’exacte  obser¬ 
vation  des  faits  ni  sur  le  raisonnement  j  telle  est  celle  de 
la  plupart  des  empiriques  dans  les  mains  desquels  les 
meilleurs  remèdes  sont  des  instrumens  h  deux  tranchant 
dont  des  fous  seraient  armés.  On  ne  fait  jamais  sans 
danger  des  tentatives  que  l’expérience  n’approuve  pas  ; 
car  un  essai  mal  calculé  entraîne  la  mort  de  tout  être 
vivant  qui  en  est  l’objet  (i). 

L’expérience  est  la  connaissance  des  choses  acquise  par 
un  long  usage  :  en  médecine,  elle  ne  peut  être  parfaite. 
Tout  varie  sous  le  rapport  des  forces,  de  la  constitution 
et  du  tempérament.  On  tombe  sous  le  poids  des  aflFec- 
tions  morales  ou  bien  oii  a  peine  à  résister  aux  effets  de  la 
pauvreté  et  de  la‘ misère ,  et  on  lutte  contre  les  climats 
ou  l’atmosphère  :  enfin,  que  de  malades  embarrassent 
le  diagnostic  en  exposant  ce  qu’ils  pensent  de  leurs  maux 
et  non  ce  qu’ils  en  éprouvent  (a)  !  En  nous  disant  que 
l’art  est  né  de  l’expérience ,  Aristote  savait  que  l’impé¬ 
ritie  cause  de  grands  malheurs  ,  qu’elle  ne  nous  met 
point  en  garde  contre  les-  similitudes  j  que  les  remèdes 
ne  sont  pas  également  efficaces  dans  les  cas  de  même 
nature  et  dans  ceux  qui  se  ressemblent  le  plus ,  selon  la 
remarque  postérieure  de  Celse  (3).  Nous  savons  depuis 

(i)  Galen. ,  In  hune  aphor. 

(a)  Hipp. ,  lib.  de  Arte. 

(3)  De  Medicin. ,  lib.  i ,  prœfaU 
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long-temps  que,  dans  le  diagnostic  comme  dans  la  thé¬ 
rapeutique  ,  tout  est  subordonné  aux  idiosyncrasies ,  aux 
affections  particulières  et  aux  circonstances  qui  les 
aggravent,  et, que  le  médecin  le  plus  habile  est  néces¬ 
sairement  cgjui  qui  a  franchi  avec  succès  le  plus  d’é- 
çueils,  et  qui  a  davantage  encouru  les  dangers  inévitables 
de  l’expérience ,  tout  en  s’assurant  qu’en  pratique  on 
rencontre  rarement  une  certitude  positive  (i). 

Il  est  souvent  difficile  de  bien  juger  la  nature  et  le 
caractère  de  beaucoup  de  maladies.  Un  médecin  sici¬ 
lien  se  croyait  pleurétique;  mais  Galien  lui  reconnut 
une  hépatite  (2)  ;  l’autopsie  cadavérique  a  découvert 
à  Valsalva  la  même  maladie  ,  que ,  chez  un  individu  , 
il  avait  prise  pour  une  inflammation  de  poitrine  (3). 
Cette  faculté  précieuse  de  bien  juger  a  toujours  distingué 
les  grands  médecins.  Sydenham  a  observé  des  fièvres 
intermittentes  dont  les  accès  ,  non  précédés  de  frisson  et 
de  tremblement,  débutaient  par  des  symptômes  d’apo¬ 
plexie.  Quelqu’indiquées  que  fussent  les  évacuations, 
afin  de  débarrasser  le  cerveau ,  ce  praticien  se  garda 
bien  d’y  recourir.  Il  attendit  le  terme  du  paroxysme ,  et 
fit  prendre  le  quinquina  (4).  Un  buveur  tombe  malade, 
on  le  saigne  et  on  l’astreint  à  un  régime  débilitant  ;  les 
forces  diminuent ,  et  la  fièvre  ne  perd  rien  de  son  inten¬ 
sité.  Le  médecin  particulier  ,  absent  depuis  quelques 
jours ,  revient  auprès  de  spn  ami.  Tl  dit  en  riant  à  ses 
confrères  assemblés  qu’il  connaissait  seul  le  sel  dont  il 
fallait  saturer  ce  corps  pour  le  garantir  de  la  putréfac¬ 
tion.  Il  fit  aussitôt  apporter  du  vieux  vin  du  Rhin  et  de 

(1)  Hipp.,  de  Veteri  medicin. 

(2)  Galen,  de  Loc.  patient. ,  cap.  ultim. 

(3)  Morgagn. ,  de  Sedibus.  etcausis.  morborum,  lib. Il,  epist,  ao, 
n®  3o. 

(4)  Epiât*  *  )  Kesponsor. ,  1 1 ,  p.  1 91. 
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bons  bouillons  î  le  malade  ,  docile  aux  conseils  de  l’ami¬ 
tié,  recouvra  bientôt  la  santé  (i).  La  difficulté  du  juge¬ 
ment  ,  judicium  difficile ,  s’entend  aussi  de  l’embarras 
dans  lequel  on  se  trouve  pour  décider  sur  ce  qu’il  faut 
faire.  C’e$t  alors  qu’on  doit  appeler  à  soji  secours  le 
raisonnement  et  l’expérience  5  l’un  est  dangereux  et 
l’autre  est  difficile  :  ce  sont  un  aveugle  et  un  boiteux 
qui  se  prêtent  une  assistance  mutuelle ,  la  main  et  les 
yeux. 

'  La  seconde  partie  de  cet  aphorisme  est  facile  à  com¬ 
prendre.  Hippocrate  a  dit  encore  :  Ars  tribus  constat, 
morbo,  œgro  et  medico  artis  administra.  Ægri  est  unà 
cum  medico  morbo  reluctari  (2).  Un  malade  vieux,  que 
les  forces  abandonnent,  laisse  peu  d’espoir;  il  en  est 
autrement  de  celui  qui  est  jeune ,  fort  et  bien  constitué. 
Ce  n’est  point  assez  qu’un  praticien  remplisse  toutes  le? 
indications  qui  se  présentent;  il  faut  encore  que  ses 
prescriptions  soient  sévèrement  exécutées  par  toutes  les 
personnes  qui  assistent  et  entourent  le  souffrant;  enfin, 
on  doit  faire  concourir  au  succès  une  foule  de  détails 
hygiéniques  compris  sous  les  titres  célèbres  de  circum- 
fusa,  appîicata ,  ingesta,  excreta ,  acta ,  percepta  et  animé 
pathemata. 

2.  In perturhationihus ahi, et  vomitihus spontè 
evenientihus ,  si  quidem  qualia  oportet  purgariy 
purgentur,  confert ,  et  facile  feruntifi)-,  sin  mi¬ 
nus  ,  contrà.  Sic  et  vasorum  evacuatio,  si  quidem 
qualem  fieri  decetyfiat,  confert,  et  facile  fe- 
runt;  sin  minus ,  contrà.  Respicere  igitur  opor^ 

(i)  VanSw. ,  in  Boerh.  aphor. ,  6oz. 

(a)  Epidem. ,  lil).  i.  Tempest.  secundâ. 

(3)  Epidem. ,  lib.  vi ,  sect.  iv,  epist.  xxi ,  De  veratri  usu. 
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teti  et  regionem  et  tempestatem  y  etcetatem,  et 
morbos  in  quibus  convenit  aut  rton.(§  xvxii.)  * 

On  distingue  trois  propositions  ;  l’une  est  relative  aux 
évacuations  spontanées  par  les  premières  voiea^  l’autre 
a  rapport  à  ce  qui,  dans  le  même  genre,  concerne  les 
secondes  voies;  et  la  dernière  laisse  entrevoir  que  ces 
évacuations  sont  bonnes  ou  mauvaises ,  selon  que ,  par 
leur  qualité ,  les  matières  évacuées  sont  plus  ou  moins 
conformes  au  climat,  à  la  saison,  à  l’âge,  au  caractère 
de  la  maladie  ,  qui  favorisent  ou  contrarient  leur  pré- 
dominence.  Cette  interprétation  n’est  point  celle  de 
Galien  ,  qui  apprend  :  i  ®  que  ,  d’après  le  résultat , 
Hippocrate .  appelle  indifféremment  affaiblissement  des 
vaisseaux,  vasorum  inanitio  ,  touté  évacuation  qui  le 
produit  ;  2“  que  le  second  membre  de  l’aphorisme  s’ap¬ 
plique  au  médecin  qui,  obligé  d’agir ,  doit  provoquer 
seulement  la  sortie  de  ce  qui  est  nuisible  ,  s’il  veut  sou¬ 
lager  ses  malades  et  les  guérir;  3®  que,  pour  atteindra, 
plus  sûrement  son  but ,  il  lui  importe ,  de  connaître  la 
nature  du  climat,  la  saison,  l’âge,  le  caractère  etl’époqua 
actuelle  des  maladies,  avant  de  recourir  à  l’erriploi  d’au-» 
cun  des  moyens  qui  lui  sont  indiqués  par  la  nature, 
dans  les  cas  où  ces  évacuations  spontanées  seraient  in¬ 
complètes  ou  tardives. 

Toute  évacuation  spontanée  est  due  aux  seuls  efforts 
de  la  nature  :  symptomatique ,  elle  est  l’effet  de  la  vio¬ 
lence  du  mal;  critique,  elle  est  le  résultat  de  mouvemens 
naturels;  artificielle,  l’art  la  provoque.  Les  premières 
voies  se  débarrassent  par  le  vomissement  ou  par  les  selles  ; 


*  Ce  numéro  indique  le  paragraphe  de  la  traductiop  littérale  où 
se  trouve  l’aphorisme. 
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les  pertes  de  sang ,  les  sueurs ,  les  urines  ,  les  flux  de 
salivte  ,  les  expectorations  abondantes ,  soulagent  les  se¬ 
condes  voies ,  et  entraînent  nécessairement  la  faiblesse 
des  vaisseaux  de  toute  espèce.  Dans  les  pays  chauds,  en 
été  et  durant  la  première  moitié  de  l’automne ,  les  mala¬ 
dies  bilieuses  sont  communes.  Il  y  aurait  de  l’inconvénient 
à  ce  que  la  nature  déterminât  des  évacuations  prématu¬ 
rées  ,  et  à  ce  qu’elle  en  provoquât  de  muqueuses  ou  de 
sanguinolentes ,  tandis  qu’elles  devraient  être  analogues 
au  caractère  de  l’afiection ,  elle-même  en  rapport  avec  la 
saison  et  la  température  du  climat. 

Asclépiades  et  Galien  ont  observé ,  l’un  à  Athènes  et 
l’autre  à  Rome,  que  les  pertes  de  sang  nuisaient  aux 
pleurétiques ,  qui  les  supportaient  bien  à  Paros  et  dans 
l’Hellespont.  Du  temps  de  Houllier  ,  les  médecins  de 
Narbonne  et  de  Lyon  avaient  remarqué  les  mêmes  effets 
qu’à  Rome  et  à  Athènes  ;  tandis  qu’à  Paris ,  les  résultats 
s’accordaient  avec  ceux  de  Paros  et  de  l’Hellespont. 
Wigan  écrit  que  les  Français  ne  souffrent  pas  trop  des 
relâchemens  du  ventre ,  et  que  les  Portugais  et  les  Es¬ 
pagnols  résistent  rarement  aux  fièvres  compliquées  de 
vomissemèns  bilieux ,  de  diarrhée  et  de  dysenterie  (i). 
Neque  enim  loca  eadem Jerunt  auxilia,  qubd  in  aère  am- 
biente  similia  non  sint  omnia  (2). 

Concluons  qu’avant  d’entreprendre  le  traitement  d’une 
maladie  donnée ,  le  médecin  doit  connaître  les  moyens 
que  la  nature ,  abandonnée  à  elle-même ,  emploie  pour 
rétablir  la  santé  5  constater  ;  1°  les  rapports  qui  existent 
entre  le  caractère  de  l’affection  et  celui  des  matières  éva¬ 
cuées  spontanément  par  les  premières  ou  les  secondes 
▼oies  ;  2®  les  avantages  qui  résultent  de  l’identité  dans  la 


{1)  Prœfat.  ad  J.  Fremd  opéra. 

(a)  Thessal. ,  Hippocr,  fiLii ,  oration. 
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nature  du  mal  et  dans  celles  des  évacuations  ;  3®  les  in- 
convéniens  d’une  disposition  différente  et  opposée  entre 
cette  même  maladie  et  ces  mêmes  évacuations.  Il  est  en¬ 
core  indispensable:  au  médecin  de  s’assurer  si  les  mou- 
yemens  spontanés  qui  se  passent  sous  ses  yeux,  sont 
en  harmonie  avec  le  lieu  dans  lequel  il  exerce ,  s’ils  s’ac¬ 
cordent  avec  la  saison ,  avec  Fâge ,  avec  le  genre  et 
l’époque  plus  ou  moins  avancée  de  la  maladie.  Sans  ces 
notions,  acquises  par  l’observation ,  il  n’y  a  pas  de  succès 
à  espérer  dans  la  pratique  de  la  médecine. 

3.  In  eæercitantihus  honi  habitus  ad  summum 
progressif  periculôsij,  si  in  extremo  fuerint.Non 
enim  possunt  in  eodem  manere,  neque  quiescere. 
Cîim  uero  non  quiescant ,  neque  ultrà  possint  in 
melius  projicere  y  reliquum  est  igiturut  in  dete^ 
rius.  Horum  igitur  causa,  honum  habitum  haud 
cunctanter  solvere  conferty  quo  rursùs  renutH*- 
tionis  principium^  sumat  corpus.  Neque  consi- 
dentice  ad  eætremum  ducendœ  ;  periculosum 
enim  est  :  sed  qualis  natura^  fuerit  ejus.  qui  per- 
ferety  eo  usque  ducendœ.  Sic  et  evacuationes  ad 
extremum  ducentes  y  periculosœ  ;  et  rursùs  re- 
jectiones y  cùm  extremœ  fuerint y  periculosœ. 

(§XV1II.) 

Le  mot  exercitantibus  fait  allusion  aux  athlètes ,  dont 
la  disposition  du  corps  est  contre  nature  (i).Ces  hommes 
se  livraient  à  des  exercices  violens  5  ils  parvenaient  à  un 
prodigieux  embonpoint ,  par  suite  de  l’énorme  quantité 
d’alimens  dont  ils  se  gorgeaient.  Cette  complexion  est 


(1)  Dispositio  aihletica  non  est  à  naturd.  Hipp.,  de  Alimento, 
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donnée  comme  type  de  celle  qu’on  observe  chaque  jour, 
propre  à  des  personnes  qui  se  nourrissent  trop ,  qui 
prennent  un  grand  exercice  ou  gardent  un  repos  pres- 
qu’absolu,  qui  parviennent  à  un  très-haut  degré  d’obé¬ 
sité  ,  et  qui  sont  exposées  aux  apoplexies ,  aux  syncopes 
cardiaques ,  aux  catarrhes  suffocans  et  à  la  rupture  des 
gros  vaisseaux  de  la  poitrine  (i). 

Afin  dè  prévenir  des  dangers  si  imminens ,  Hippocrate 
jette  les  fondemens  de  la  médecine  proohylactique  ou 
de  précaution  :  il  propose  la  diète,  les  saignées  ,  les 
purgatifs;  il  parle  aussi  du  repos;  motus  roborat,  otium 
toôe/àcff.  L’extrême  réplétion  est-elle  l’eflfet  de  l’inertie  et 
de  trop  de  nourriture?  La  course ,  la  lutte ,  les  prome¬ 
nades  précipitées,  des  alimens  légers,  faciles  à  digérer, 
doivent  lui  être  opposés. Un  semblable  traitement  donne 
du  repos  aux  fonctions  nutritives  et  assimilatrices,  et  leur 
permet  ensuite  de  reprendre  avec  avantage  le  cours  de 
leur  exercice  accoutumé.  Dans  ces  opérations  médicales, 
évitons  les  extrêmes  et  ne  perdons  jamais  de  vue  le  point 
au-delà  düquel  nous  ne  pouvons  aller. 

Ergà  si  plenior  aliquis  ,  et  specîosior,  et  coloratîor  fac- 
tus  est,  suspecta  habere  bona  sua  debet:  quœ,  quia  neque. 
în  eodem  habita  subsistere ,  neque  ultrà  progredi  passant , 
ferè  quasi  ruinâ  quâdam  revolvuntur.  (Gels.,  lib.  ii, 
cap.  I ,  sect.  II.  ) 

4.  Tennis  et  exquis itus  çictus ,  et  in  longis 
morbis  semper,  et  in  acutis ,  ubi  non  convenit, 
periculosus.  Et  rursiis  ad  extremum  tenuitatis 
progressas  victus,  dijfficilis.  Nam  et  repletiones 
ad  extremum  progresser  y  difficiles  sunt.  (§  xviii.) 

Le  régime  de  vivre ,  victûs  ratio,  a  pour  objet  la  nour- 

(i)  Galen.,  ad  Trasybulum, 
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tUure  qu’il  convient  de  prescrire  aux  malades.  C’est  ce 
qu’on  appelle  dihtè ,  divisée  par  Hippocrate  en  tenuis  , 
exquisité  tenuis  et  summè  tenuis.  Des  bouillons  plus  ou 
moins  nourrissans  ou  une  crème  d’orge  constituent  la 
première;  la  seconde  se  compose  de  la  décoction  d’orge 
mondé ,  avec  addition  d’un  peu  de  suc  de  citron ,  des 
eaux  de  veau  ou  de  poulet;  la  troisième  se  réduit  au 
petit-lait,  à  l’eau  oxymélée,  à  la  décoction  de  chien¬ 
dent  et  à  l’infusion  de  quelques  plantes  herbacées  très- 
aqueuses. 

Dans  la  doctrine  d’Hippocrate ,  on  distingue  les  ma¬ 
ladies  en  aiguës  ,  qui  durent  quatorze  jours ,  morhi  acuti; 
en  très  -  aiguës ,  i>aldè  acuti,  dont  le  cours  est  de  sept 
jours  ;  les  extrêmement  aiguës ,  acutissimi,  se  terminent 
en  vingt -quatre  heures,  en  trois  ou  quatre  jours.  La 
diète  ténue  convient  aux  premières  ;  celle  très -ténue 
aux  secondes;  et  l’extrêmement  ténue  aux  troisièmes. 
Ces  maladies  aiguës  à  différens  degrés  sont,  quos  veteres 
nominaverunt pleuiitidem ,  peripneumoniam ,  phrenitidem, 
etjebrem  ardentem,  et  alii  morhi,  qui  ex  his  hærent , 
quorum  febres  omninb  continuée  sunt  et  occidunt.  (  De 
Vict.  rat.  acutor. ,  sect.  i,  p.  367,  n®  3.)  Les  maladies 
longues  s’étendent  jusqu’à  quarante  jours  et  au-delà: 
dans  ce  dernier  cas,  on  les  appelle  chroniques.  Longos 
autem  necesse  est  esse  tahem ,  dysenteriam ,  pçdagram  , 
affectiones  Jluidas  circà  articules  j  pituit  ani  albam  , 
coxendicum  morbum ,  urinœ  strangulatum ,  in  senioribus 
verb  nephrilîm.  Mulieribus  verb  Jluxum  sanguinolentum , 
hemorrhoïdas  ,  ani  jistulas.  (De  Morb. ,  lib.  i ,  sect.  i , 
p.  139,  n®3.) 

En  traçant  ces  règles  de  conduite ,  le  père  de  la  méde¬ 
cine  s’est  élevé  contre  les  écoles  deCnide  et  de  Rhodes, 
qui  recommandaient  de  nourrir  indifféremment  les  ma¬ 
lades.  Dans  le  même  temps  on  connaissait  encore  des 
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médecins  qui  n’accordaient  des  alimens  que  tous  les  trois 
jours  :  on  les  nomrcisài  diatritarii }  d'autres,  ihessali,  ne 
donnaient  "S  manger  que  chaque  deuxième  jour;  un  cer¬ 
tain  nombre,  faisait  mourir  de  faim.  Tel  était 

sans  doute  ce  Prodicus  dont  il  est  parlé  au  sixième  livre 
des  Epidémies.  Au  rapport  de  Galien,  Pétronas  et  d’au¬ 
tres  méthodistes  gorgeaient  leurs  malades  d’alimens  et 
de  vin. 

Ce  n’est  ni  par  le  poids  ni  par  la  masse  qu’il  faut  ap¬ 
précier  la  Quantité  des  alimens,  mais  par  la  propriété 
nutritive  (i).  Cibus  deprehenditur  i^alidissimus ,  in  quo 
plunmùm  alimenti  est  (2).  Un  œuf  cuit  dur  nourrit  au¬ 
tant  que  celui  qui  est  mollet;  la  consistance  fait  seule  la 
différence (3).  En  général,  tout  ce  que  l’estomac  digère, 
tout  ce  que  nos  parties  s’assimilent ,  ne  cause  ni  trouble 
ni  dérangement ,  qui  s’observent  dans  le  cas  contraire  (4) . 

Il  est  de  l’essence  des  maladies  longues  ou  chroniques 
d’épuiser  et  de  faire  craindre  qu’il  n’y  ait  pas  assez  de 
force  pour  les  supporter.Une  diète  rigoureuse  doublerait 
la  cause  de  la  faiblesse  et  ferait  un  grand  mal.  Elle  aurait 
aussi  ses  inconvéniens  dans  toutes  les  affections  qui  se 
prolongent  jusqu’à  quatorze  jours  et  au-delà.  Comme  le 
mal  n’arrive  pas  tout  à  coup  à  son  plus  haut  degré  de 
violence ,  une  diète  un  peu  nourrissante  est  d’autant 
plus  utile  ,  que  les  forces  peuvent  ne  pas  résister,  et  de¬ 
mandent  à  être  soutenues.  Au  contraire,  lorsque  la  ma¬ 
ladie  est  aiguë  par  excellence,  peracutus,  et  doit  se  juger 

(1)  Potentia  alimenti  melior  quàm  moles.  Hipp. ,  lib.  de  Alimenta. 

(z)  Cels. ,  de  Medicin ,  lib.  11 ,  cap,  xviii. 

(3)  Ovum  durum ,  valentissimœ  materice  ;  molle  vel  sorbile ,  im* 
hecillimte.  Cels. ,  ibid.  ibid. 

(4)  Qucecumque  quidem  ventriculus  superat,  qnœcumque  corpus 
recipit,  ea  neqne  statum  neque  tormina  excitant.  A t  si  ventriculus 
non  superat,  ab  his  et  status  et  tormina,  cœteraque  id  genus  contins 
gunt.  Hipp. ,  dé  Affection. 
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y  ans  l'espace  de  quatre  jours  à  peu  près ,  l’abstinence 
absolue  doit  être  exclusivement  recommandée.  Il  faut 
éviter ,  comme ,  cane  pejus  et  angue ,  de  donner  trop  de 
viande  et  de  vin ,  dans  aucun  cas^  Enfin ,  quelle  que  soit 
l’espèce  de  diète  qu’on  adopte  ,  on  doit  craindre  les  ex* 
trêmes ,  et  tout  proportionner  à  la  violence ,  à  la  durée 
de  la  maladie  et  au  degré  de  forces  de  celui  qui  en  est 
atteint. 

5.  In  tenuivictudelinquunt  cegH:  oh  id  magis 
lœduntur.  Onine  enim.' delictum  quod  commit- 
titur^  multb  magis  fit  in  tenui  ^  quàm  in  paulb 
pleniore  victu.  Proptereà  etiam  sanis-  periculo- 
sus  est  çaldè  tenais  et  constitutus  et  occquisitus 
'fiictüs ,  quia  âelictu  graviùs  ferunt.  Oh  hoc  igi^ 
tur  tenais  et  exquisitus  victus  periculosus  magis 
quàm  paulb  pleniot.  (§  xviii.) 

Trois  propositions  se  présentent  :  ï°une  diète  ténue 
aggrave  les  maladies  ;  2®  toute  faute  résulte  plutôt  d’un 
régime  trop  ténu  que  de  celui  qui  est  plus  nourrissant  5 
3°  l'homme  sain ,  vivant  avec  trop  de  régularité  ,  souffre 
du  plus  léger  excès  qu’il  se  permet.  Si  ces  trois  proposi* 
lions  sont  vraies ,  Hippocrate  a  été  fondé  à  donner  la 
conclusion  qui  termine  son  aphorisme. 

1“  Une  diète  est  ténue  et  rigoureuse,  quand  elle  con¬ 
siste  en  une  quantité  de  nourriture  plus  faible  que  celle 
qui  peut  être  élaborée  par  les  fonctions  digestives.  Elle 
porte  atteinte  aux  forces  qui  subsistent ,  et  donne  lieu  à 
une  débilité  complète  qu’on  n’observerait  probablement 
.  pas ,  si  on  donnait  plus  d’alimens  :  le  mal  ne  peut  donc- 
que  s’accroître.  Dès  le  début,  Hippocrate  insistait  sur 
une  nourriture  facile  à  digérer  5  il  la  diminuait  progressi’ 
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vement  jusqu’à  ce  qu’il  fût  parvenu  à  une  diëte  complète 
correspondante  au  temps  le  plus  violent  de  la  maladie. 
Si  cette  époque  s’annonçait  promptement,  les  alimens 
un  peu  consistans  ne  trouvaient  plus  place  ;  la  diète  se 
bornait  à  l’usage  de  l’eau  d’orge  rendue  chaque  jour  plus 
légère  et  moins  substantielle ,  à  mesure  que  l’affection 
parvenait  à  son  état  de  vigueur.  Durant  ce  dernier  temps, 
le  petit-lait ,  le  mélicrat ,  la  limonade ,  les  eaux  de  gre¬ 
nade,  de  groseilles  ou  de  cerises  étaient  d’un  usage  ex¬ 
clusif.  On  les  donnait  immédiatement  lorsque  la  maladie, 
aiguë  par  excellence ,  s’annonçait  aussitôt  avec  des  symp¬ 
tômes  alarmans. 

2®  Une  diète  sévère  concourt ,  avec  la  maladie ,  à  dé¬ 
truire  les  forces  5  un  régime  plus  restaurant,  victus  pie- 
nior,  les  soutient.  D’une  part,  de  très -faibles  besoins 
ne  sont  pas  satisfaits;  de  l’autre,  ils  le  sont,  quand  un 
habile  praticien  sait  mettre  la  consistance  des  alimens 
liquides  ou  solides  en  rapport  avec  les  facultés  conser¬ 
vées  des  fonctions  digestives.  D’un  côté  tout  est  nuisible, 
tandis  que  tout  est  utile  de  l’autre. 

3®  Des  personnes  bien  portantes  contractent  l^habi- 
tude  de  ne  prendre  qu’une  très-petite  quantité  de  bons 
alimens  ou  de  n’user  que  de  substances  très-peu  nutri¬ 
tives.  La  plupart  ne  prolongent  .pas  leur  existence  ;  debi- 
liores  cibi  brevem  vitam  habent{y).  Elles  détériorent  leur 
constitution,  et  la  rendent  trop  faible  pour  résister  à  une 
diète  sévère  qu’une  maladie  peut  rendre  nécessaire  ;  ou 
pour  en  supporter  une  plus  nourrissante ,  le  corps  étant 
exposé  à  souffrir  d’un  changement  si  subit. 

En  santé,  trop  de  régularité  rend  sujet  aux  indiges-, 
tions  quiconque  s’écarte  de  l’obligation  qu’il  s’est  im¬ 
posée  de  ne  jamais  manger  que  très-peu.  C’est  proba¬ 


nt)  Epidem^f  lib.  ly. 
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blement  Ce  qui  a- fait  dire  à  Celse  :  i"  Homo  îgîtur  sanus^ 
cfui  suce  spontis  est,  nuUis  se  legibus  victûs  debet  adstrin- 
geref  2®  à  Wedel  ;  Igitur  accuratè  çictûs  rationem  déter¬ 
minantes ,  tantùm  abest  ,  ut  ideb  sani  sint  magis ,  ut 
mugis  sœpè  numerà  ualetudinarii ,  et  erroribus  aliis  Jacilèr 
lœdendi. 

Nous  devons  donc  conclure  qu’un  régime  ténu  et  sé¬ 
vère  offre  constamment  plus  d’inconvéniens  que  celui 
qui  est  un  peu  plus  nourrissant. 

En  comparant  les  dangers  qui  résultent  de  nourrir 
trop  ou  pas  assez ,  Hippocrate  fait  allusion  aux  malades 
et  aux  médecins  de  son  temps,  qui  commettaient  de 
grandes,  erreurs  dans,  le  régime  de  vivre ,  parce  que  c’é¬ 
tait  toujours  à  contre-sens  qu’ils  retranchaient  et  pres¬ 
crivaient  des  alimens.  En  effet,  il  se  trouvait  des  prati¬ 
ciens  qui ,  au  début  d’une  maladie ,  recommandaient  une 
diète  sévère  et  absolue  j  et  qui,  forcés  par  l’épuisement 
des  forces  radicales ,  nourrissaient  au  moment  de  la  plus 
grande  violence  des  symptômes ,  c’est-à-dire  à  l’instant  ou 
l’abstinence  était  de  nécessité  indispensable.  Dès-lors, 
s’il  est  démontré  qu’on  peut  se  tromper  de  deux  ma¬ 
nières  ,  soit  que  l’on  ordonne  l’abstinence  mal  à  propos  , 
soit  qu’on  nourrisse  quand  il  ne  faut  pas  ,  il  en  résulte 
que  ta  première  sera  plus  nuisible ,  parce  qu’il  est  re¬ 
connu  qu’on  doit  accorder  d’autant  moins  d’alimens  que 
la  maladie  arrive  plutôt  vers  son  état  ou  sa  période  de 
consistance,  parce  qu’il  est  avéré  qu’un  malade  épuisé 
par  un  régime  ténu  et  inopportun ,  ne  peut  qu’être  fati¬ 
gué  d’une  alimentation  à  laquelle  la  faiblesse  oblige  plus 
tard.  Dans  les  maladies  aiguës  ,  qui  parviennent  promp¬ 
tement  à  leur  plus  haut  point,  on  ne  court  pas  grand 
risque  à  n’accorder  aucune  nourriture  :  mais  si ,  dans, 
les  affections  de  longue  durée ,  vous  n’êtes  un  peu  libéral 
au  commencement ,  ou  vous  tuerez  le  malade  avec  sa 
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maladie,  ou  vous  serez  contraint  de  changer  dans  le  mo* 

ment  défavorable  qui  vient  d’être  désigné. 

Cependant,  gardons-nous  de  croire  qu’Hippocrate 
conseille  en  toute  occasion  d’adopter  un  régime  plus 
substantiel  de  préférence  à  un  autre  qui  l’est  moins.  Le 
divin  vieillard  a  soin  d’avertir  qu’il  ne  faut  pas  s’attacher 
à  une  addition  de  nourriture,  et  que  très-souvent  il  est 
nécessaire  de  la  retrancher  tout  à  fait.  L’aphorisme  ex¬ 
prime  donc  cette  idée  ;  dans  les  maladies  aigues  ou 
chroniques  auxquelles  elle  ne  convient  pas ,  une  diète 
absolue  est  plus  dangereuse  que  celle  qui  l’est  moins} 
d’où  il  suit  qu’en  prescrivant  la  première ,  le  mal  qui  en 
peut  résulter  est  plus  grave  que  celui  qui  aurait  été  l’efiFet 
d’une  nourriture  plus  forte. 

6.  Ad  eætremos  morbos ,  extrema  remçdiç^ 
exquisité  optima.  sLWni.) 

Traduit  proverbialement  tel  qu’il  s’est  conservé  dana 
notre  langue ,  cet  aphorisme  dit  que  les  maladies  extrême-» 
ment  violentes  et  aiguës  trouvent  leur  plus  puissant  re¬ 
mède  dans  l’abstinence  absolue  de  toute  espèce  de  nour¬ 
riture  }  il  démontre  évidemment  qu’Hippocrate  n’a  jamais 
prétendu  être  exclusif  dans  l’emploi  d’un  régime  plutôt 
consistant  que  ténu  et  débilitant.  Chacun  sait  qu’il  y  a 
des  cas  extrêmement  difficiles  et  pressans  ,  qui  exigent 
immédiatement  le  recours  aux  moyens  les  plus  puissans 
de  l’art.  TJn  espoir  douteux  est  encore  préférable  à  un 
désespoir  certain,  dubia  spes ,  certâ  desperation^  est 
potior.  Cette  vérité  de  fait  donne  au  sens  de  cet  apho¬ 
risme  une  extension  très-grande  qui  est  loin  de  se  borner 
à  la  diète ,  comme  nous  allons  essayer  de  le  prouver  suc¬ 
cinctement. 
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Si  des  circonstances  épineuses  permettent  d’apprécier 
Jè  dégré  de  certitude  de  la  science  et  l’étendue  du  savoir 
de  ceux  qui  la  cultivent,  elles  ont  acquis  à  des  praticiens  ; 
expérimentés  une  Juste  célébrité  par  des  succès  extraor¬ 
dinaires  qu’elles  ont  déterminés.  Qu’un  médecin  mé¬ 
diocre  commette  ime  faute  dans  le  traitement  d’une  in¬ 
disposition  légère  ,  personne  ne  s’en  aperçoit  ;  s’il  en 
est  de  même  pour  une  maladie  grave ,  son  ignorance  se 
montre  dans  tout  son  Jour  (i)  j  il  s’endort  sur  l’extrême 
intensité  des  accidens  ,  et  il  ne  prescrit  pas  les  remèdes 
qui  conviennent  le  mieux ,  exquisité  optima.  L’homme 
consommé  dans  son  art  sait  s’il  a  épuisé  les  ressources 
dont  il  avait  à  disposer;  il  redoute  que  le  mal,  supérieur 
à  ses  moyens  ,  n’immole  enfin  une  victime..  C’est  alors 
qu’il  entrevoit  qu’il  ne  peut  obvier  à  un  mal  violent  qu’à, 
l’aide  de  secours  également  violens  (2). 

Ce  n’est  pas  avec  une  certaine  audace ,  mais  c’est  avec 
une  sage  circonspection  que  les  maîtres  les  plus  recom¬ 
mandables  prescrivent  les  remèdes  héroïques.  Ils  ont  un 
but  vers  lequel  ils  tendent,  soit  qu’ils  se  proposent  de 
changer  vivement  une  action  morbifique  ,  soit  qu’ils 
veuillent  imprimer  une  secousse  qui  ébranle  la  constitu¬ 
tion  et  détermine  un  surcroît  d’énergie  des  forces  ,  afin 
qu’elles  concourrent  plus  efficacement  à  la  guérison  (3). 
Rien  n’est  accordé  au  hasard ,  conime  a  semblé  le  croire 


(i)  Ripp. ,  de  Veteri  medicinâ. 

,(pif^ehementi  mala  nisi  œquè  vehemens  auxilium  sucurrere  po- 
test.  Gels. ,  lib..  ii  ,  cap.  ii. 

(3)  Médicamenta  sunt  omnia  quœ  prœsentem  statum  transmo- 
vent.  Omnia  autem  fôrtiora  transmovent.....  Omnia  ver^  exprcesenti. 
statu,  transmovere ,  cegroti  opitulantur.  Si  enim  id  quod  morbum 
fadt  non  .transmoveris ,  augescit. 

Médicamenta  fortia  in  morbis  debilibus  non  oportet ,  neque  pauci-» 
tate  medicamenti ,  débilitas  ipsius  facienda  est.  Sedfortibus ,  fortibus^ 
medicamentis  utendjim  est,  Hipp. ,  de  Loc,  in  homin- 
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le  prince  des  orateurs  latins  (i).  Le  fameux  Anceps  re~ 
medium  de  Celse  (2)  ne  donne  pas  l’idée  d’un  essai  ou 
d’une  épreuve  nouvelle ,  mais  de  l’applicîation  d’un  grand 
moyen,  dont  les  effets  connus  peuvent  être  douteux 
lors  d’un  cas  désespéré.  C’est  aussi  dans  ce  sens  que 
Galien  paraît  s’être  expliqué  (3), 

7.  IJbi  igitur  peracutus  est  morbus ,  statim 
extremos  habet  labores ,  et  extreme  tenuissimo 
eictu  uti  necesse  est.  Ubi  verb  non  j  sed  plenio- 
rem  çictum  exhibere  lie  et  y  tantùm  à  tenui  rece- 
dendumy  quantùm  morbus  remiss ior  extremis 
fuerit. 

8.  Cîim  morbus  in  vigore  fuerit,  tune  vel  te-^ 
nuissimo  vietu  uti  neeesse  est.  (  §  xviii.) 

On  peut  reconnaître  six  temps  ou  périodes  dans  le 
cours  d’une  maladie  :  i®  Y  imminence,  caractérisée  par  une 
indisposition  plutôt  que  par  pn  dérangement  réel  ;  2°  le 
début,  le  principe,  Viustapt  où  la  santé  n’existe  plus  et  où 
quelques  symptômes  se  manifestent;  3°  Yaugment,  i’ac- 
croissement  ou  les  progrès,  lorsque ,  la  maladie  étant  dé¬ 
cidée  ,  les  accidens  se  snccèdent ,  se  muUiplieùt  et  de¬ 
viennent  de  plus  en  plus  violens  ;  4°  la  consistarice  ou  la 
vigueur,  status,  marquées  par  une  extrême  in¬ 

tensité  ,  qui  reste  quelque  temps  sans  augmenter  ni  di- 
minuef  ;  5®  le  déclin ,  declinatio  ,  decrementum  ou  la  di- 


^i)  In  gravioribus  malis,  medici  periciilosas  curationes  et  ancipües. 
adhibere  coguntur.  DeOfficiis,  cîip.  xxiy. 

(2)  Melüis  est  anceps  periculum  experiri  quànt  nullum. 

(3)  Meliùs  est  œgros  juvare  cum  periculo,  quàm  nullo  prarsùs  rçr. 

viedio  adjutos  sinere  moà.  ■ 
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ïïlinution  progressive  des  symptômes,  jusqu’à  ce  qu'il  n’y 
ait  plus  d’autre  vestige  de  la  maladie  que  la  faiblesse  , 
dont  la  durée  constitue  le  sixième  temps  ,  celui  de  la 
convalescence. 

Une  maladie  très-aiguë  procède  souvent  avec  une 
telle  rapidité,  qu'on  n’a  pas  le  temps  d’observer  son  im¬ 
minence  ni  son  invasion;  elle  parvient  tout  à  coup  à 
cette  période  de  consistance ,  durant  laquelle  Galien  ré¬ 
pète  qu’il  vaut  mieux  laisser  la  nature  en  repos  que  de 
l’occuper  à  l’élaboration  d’aliment  nouvellement  pris. 
C’est  pourquoi  le  régime  le  plus  ténu  est  d’absolue  né¬ 
cessité  (i).  Si  l’affection  marche  avec  lenteur,  une  diète 
semblable  serait  très*nuisible  ,  car  le  malade  mourrait 
avant  d’avoir  atteint  la  période  de  consistance  (2)  ;  ilcon* 
vient  de  nourrir  peu  à  peu  et  davantage  ,  à  mesure  que 
les  accidens  perdent  de  leur  intensité,  que  les  forces  se 
relèvent,  et  que  la  convalescence  fait  des  progrès  (3). 

9.  Considerare  oportet  etiam  œgrotantem , 
niim  ad  morbi  vigorem  victu  sujficiaty  et  an  priùs 
nie  dejiciat ,  et  victu  suffic'ere  non  possit,  vel 
morbus  priùs  dejiciat >  et  obtundatur.  (  §  xyni.  ) 

Dans  l’aphorisme  qui  précède ,  l’indication  pour  nourrir 
plus  ou  moins  est  déduite  de  la  violence  des  accidens  et 
des  symptômes  :  niaintenant,  elle  est  fournie  par  l’état 


(1)  Cùm  morbi  vigenty  et  in  inflammationîbus  consistant,  non  fas 

çst  cibumoff erre.  ,  de  p'ict.  ration,  in  acutis. 

(2)  Nam  priùs  homo  mçrietur,  quàm  morbus  in  vigore  consistât. 
Galen. ,  In  hune  aphorism. 

(3)  Tlbidesinunt  febres  ,  autlevanfUr,  semper  quidem  incipiendùm 
est  ab  aliquo  ex  materiâ  levissimâ,  adjïciendo  veràr  aliquid  ex  medîâ, 
^atione  habita  et  virium  haminis  et  tnorbi.  Gels.",  lib.  iii,  cap.  yi. 
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des  forces  :  on  accorde  des  alimens  dans  l'intention  de 
les  soutenir  et  de  les  conserver ,  sans  égard  à  la  maladie 
qui  réclame  impérieusement  une  diète  absolue  ,  à  la¬ 
quelle  il  faudrait  se  restreindre,  si  le  patient  pouvait  ré¬ 
sister  jusqu’à  ce  que  son  affection  fût  parvenue  à  sa  plus 
grande  violence. 

Galien  a  comparé  les  forces  d’un  malade  à  celles  d’un 
portefaix  :  la  maladie  est  le  fardeau  ,  le  temps  nécessaire 
pour  qu’elle  arrive  à  sa  période  de  consistance ,  mesure 
l’étendue  du  chemin  à  parcourir.  De  même  qu’on  ne 
peut  assurer  que  tel  homme  portera  tel  fardeau  si  on 
n’apprécie  pas  ses  forces ,  si  on  ignore  le  poids  de  la 
charge  et  quelle  est  la  distance  jusqu’au  but  fixé  ,  de 
même  on  est  incertain  qu’un  malade  résistera ,  parce 
qu’on  méconnaît  la  somme  de  ses  forces  ,  la  gravité  de 
son  mal  et  ce  qu’il  doit  durer  (i).  Le  premier  soin  d’un 
médecin  sage  est  donc  d’examiner  si  la  résistance  dont 
les  forces  radicales  sont  susceptibles,  permettra  d’attein¬ 
dre  l’état,  statum ,  de  la  maladie ,  en  prescrivant  des 
alimens  légers ,  ou  un  régime  faiblement  nourrissant ,  ou 
la  diète  la  plus  sévère.  .  . 

Les  forces  sont  à  la  nature  présente  ce  que  la  clarté 
est  au  jour  ,  vires  sunt  naturœ  prœsentîs  testes  ,  ut  lucis 
lumen.  (  Gai.  )  La  vieillesse ,  la  décrépitude  éclairent 
fréquemment,  et  forcent  de  redouter  une  mort  très- 
prompte;  une  vie  perdue  de  débauche  ,  qui  a  profondé¬ 
ment  altéré  la  constitution  physique ,  inspire  des  craintes 
fondées;  des  accidens  tout  à  coup  d’une  extrême  violejice, 
qui  se  poursuivent  avec  une  étonnante  rapidité ,  ne  font 
que  trop  prévoir  le  terme  fatal,  le  malade  étant  pour 
ainsi  dire  frappé  de  la  foudre.  Dans  ces  circonstances  , 
auxquelles  se  rattache  la  seconde  proposition  de  l’apho- 


(0  De  Crisihus,  iib.  xii>  c»p.  Tj 
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rismé  ,  il  est  facile  de  s’assurer  de  l’insuffisance  du  ré¬ 
gime  et  des  autres  ressources  de  l’art. 

On  ne  saurait  trop  le  répéter  ;  dans  la  prescription  de 
la  diète  ,  un  médecin  doit  prendre  ses  mesures  pour  ac¬ 
quérir  la  certitude  qu’à  l’aide  du  régime  déterminé ,  un 
malade  peut  résister  sans  s’affaiblir.  Il  n’y  a  rien  à  chan¬ 
ger  ,  s’il  supporte  la  violence  des  symptômes  j  mais  s’il 
est  à  craindre  qu’il  ne  succombe  ,  le  praticien  augmenr- 
fera  la  somme  des  alimens,  afin  que  l’on  touche  heureu¬ 
sement  à  la  période  de  consistance.  Si  donc  le  succès 
d’une  telle  conduite  est  complet,  la  maladie  s’adoucit , 
perd  de  son  intensité  et  décline, 

10.  Quibus  igitur  statim  vigor  adest y  statim 
tenuiter  alendi.  Quibus  vero  in  posterùm  vigovy 
his  ad  illud  y  et  paulb  ante  illud  tempus  y  sub- 
trahendum.  Anteà  vero  uberiüs  alendum  y  ut 
SUj^ciat  œger.  (§  xviii.)  . 

Trois  propositions  se  présentent  :  deux  sont  particu¬ 
lières  et  une  est  générale.  Celle-ci  indique  que  tout  ma¬ 
lade  dont  l’affection  procède  avec  lenteur  ,  a  besoia 
d’alimens  afin  que  ses  forces  se  conservent  et  suffisent 
pour  soutenir  les  efforts  de  la  nature  au  temps  de  la  pé¬ 
riode  de  consistance.  Nous  sommes  instruits  ,  d’autre 
part ,  qu’à  l’approche  de  cette  période ,  il  est  nécessaire 
de  rendre  le  régime  plus  léger,  pour  éviter  le  partage  des 
forces  ,  pour  que  l’œuvre  de  la  digestion  ne  les  occupe 
pas  trop  au  moment  où  une  lutte  sera  engagée  entre  elles 
et  la  maladie  quelles  sont  destinées  à  vaincre.  Pour  des 
motifs  plus  forts  et  constamment  les  mêmes  ,  toute  ma¬ 
ladie  qui ,  sur-le-champ ,  arrive  à  son  état  sans  avoir  en 
quelque  sorte  marqué  ses  premières  époques ,  commande 
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une  diète  absolue  etunjfgpos  parfait  des  fonctions  diges¬ 
tives.  C’est  en  prenant  oes  propositions  dans  un  ordre 
opposé  à  celui  tracé  par  Hippocrate ,  que  j*ai  cru  faciliter 
Tintelligence  d’un  aphorisme  précieux  ,  d’ailleurs  très- 
clairement  énoncé. 

II.  In  eæacerbationibus  cibum  subtrahere 
oportet  :  eæhibere  enim  ^  noæium  est.  Et  cjuce- 
cumque  per  circuitus  eæacerbantur^  in  eæacer- 
bationibus  subtrahere  oportet.  (§  xyiii.) 

Des  maladies  aiguës  parcourent  tout  leur  temps  d’un 
sèul  trait,  uno  tenore ,  jusqu’à  leur  terminaison  ;  quel- 
quës  unes  ont  des  instans  où  leurs  symptômes  sont  plus 
yiolens ,  et  d’autres  où  ils  sont  plus  doux ,  sans  cesser 
complètement.  Dans  le  premier  cas,  il  y  a  continuité i 
dans  le  second ,  il  y  a  exacerbation  et  rémission.  L’exa¬ 
cerbation ,  temps  où  le  malade  souffre  davantage  et  a 
plus  de  fièvre,  est  périodique  quand  elle  arrive  à  des 
époques  fixes  et  quand  elle  est  séparée  de  celle  qui  suit 
par  un  intervalle  constant  et  déterminé  durant:  lequel' 
l’intensité  des  accidens  est  moindre  :  c’est  ce  qu’on  ob¬ 
serve  dans  les  fièvres  continues  rémittentes.  Ce  qu’on 
appelle  période  se  compose  de  l’exacerbation  et  du  repos 
qui  la  sépare  de  l’exacerbation  suivante  ;  elle  comprend 
deux  temps ,  comme  dans  les  fièvres  intermittentes  régu¬ 
lières  ,  savoir  le  parojsjsme  ou  l’accès ,  eiXapyrexie  on 
l’état  non  fébrile. 

Le  régime  de  vivre  ,  dont  la  direction  est  connue  lors¬ 
qu’il  s’agit  de  maladies  aiguës  qui  parcourent  toutes 
leurs  périodes  sans  interruption  ,  éprouve  des  change- 
mens  dans  celles  qui  ont  des  exacerbations,  et  qui ,  plus 
longues,  exigent  qu’on  nourrisse.  C’est  dans  la  rémission 
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même  qu’il  faut  donner  des  alimens ,  à  la  fin  de  l’exacer¬ 
bation,  ou  dans  un  moment  éloigné  de  celui  de  son  re¬ 
tour  (i).  Si  les  redoublemens  qui  se  succèdent,  vont 
toujours  en  augmentant,  la  diète  sera  rendue  plus  sévère 
à  mesure  qu’on  approchera  de  l’époque  de  consistance 
répondant  à  l’exacerbation  la  plus  forte.  Les  motifs 
d’une  telle  conduite  de  la  part  du  médecin  sont  énoncés 
dans  les  aphorismes  précédons,  et  fortifiés  par  cette  asser¬ 
tion  de  Cœl.  Aurelianus  ,  qui  dit  que  l’eau 'même  allume 
l’incendie  au  moment  des  exacerbations  (a). 

12,  Eæacerbationes  autem  et  constitutiones 
indicahunt  morbiy  et  anni  tempora  ,  et  periodo- 
rum  ad  invicem  collata  incrementa  ^  sive  quoti¬ 
dien  sive  alternis  diebus nSive  longiore  fiant  tem- 
pore.  Sed  etiam  iis  quce  moæ  apparent  eadem 
indicclntur n  velut  in  pleüriticis  sputum  ^  si  statim 
apparent  veniente  morbo ,  abbreviat  :  si  verb 
postea  apparent  ^  producit.  Et  urinæ ,  et  alvi 
eæcrementa  y  et  sudores  ,  cùm  apparent  y  vel  ju~ 
dicatu  faciles  y  vel  difficiles  y  vel  brèves  y  vel 
longos  morbos  fore  indicant.  (§  xviii.) 

Lié  aux  précédons  et  à  ceux  qui  suivent,  cet  apho- 


(i)  Tempus  porrà  exhibendæ  sorbltionis  hoc  maximè  obseryare  ab 
initia,  et  per  omnem  morbum  oportet.  Quùm  quidem  pedes  frigidi 
fuerint  (  commencement  d’un  redoublement  ou  d’un  accès  ) ,  inhibera 
oportet  sorbitionis  exhibitionem.  Maximè  verà  et  à  potu  abstinendum 
est.'  Ubiverb  calor  descenderit  ad  pedes  {àécMn  du  redoublement  ou 
de  l’accès),  tune  exhibera  convenu,  et  putare  in  omnibus  morbis,  et 
non  minimè  in  acutis,  et  maximè  in  his,  qui  magis  fébriles  ,  ac  pe- 
riculosissimi  sunt ,  tempus  hoc  magnam  vim  habere,  (De  Vict.  ration- 
in  acut. ,  sect.  i,sub  fin. ,  aect.  iv,  p.  375-376.) 

(a)  De  Morb.  acut.  j  lib.  i,  cap.  xt. 
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risme  laisse  entrevoir  les  difficultés  qui  empêcheraient 
de  reconnaître  l’instant  où  il  conviendrait  d’alimenter» 
S’il  s’en  présentait  réellement ,  on  pourrait  les  lever  en 
considérant  avec  soin  et  en  pesant  toutes  les  circons¬ 
tances  énoncées  dans  l’aphorisme.  Les  maladies  ne  per¬ 
mettront  pas  de  douter  si  les  paroxysmes  ou  accès  sont 
quotidiens,  tierces,  quartes,  etc.  etc.  Hippocrate  nomme 
constitution  la  forme  ou  l’espèce  complète  d’ftne  chose; 
et,  en  parlant  des  maladies,  il  dit  qu’elles  indiquent  leur 
constitution  ou  catastase,  qui  ne  sont  autre  que  l’en¬ 
semble  de  tous  les  temps  etmouvemens  dont  ces  maladies 
se  composent.  Les  saisons  de  l’année  éclaireront  sur  la 
nature  des  accès  et  sur  le  mode  des  constitutions .  En  effet , 
chacun  sait  qu’en  été  la  plupart  des  fièvres  sont  bilieuses , 
se  montrent  sous  la  forme  tierce  et  ont  une  prompte  so¬ 
lution;  qu’en  hiver,  elles  sont  ordinairement  muqueuses, 
quotidiennes ,  et  qu  elles  se  prolongent  beaucoup.  Si  ces 
catastases  sont  encore  mises  en  évidence  par  l’accroisse¬ 
ment  des  accès  périodiques ,  il  est  donc  important  de 
comparer  ceux-ci  les  uns  avec  les  autres ,  de  s’assurer  de 
leur  éloignement  ou  de  leur  rapprochement ,  s’ils  sont 
ou  non  plus  ou  moins  longs  et  violens  ,  en  observant 
l’heure  de  leur  invasion,  leur  durée  ét  leur  intensité. 

Les  épiphénomènes ,  ea  quœ  mox  apparent,  sont  des 
symptômes  dont  l’annonce  et  l’apparition  ne  coïncident 
point  avec  le  début  de  la  maladie ,  mais  qui  se  montrent 
et  surviennent  plus  tard.  En  prenant,  avec  Hippocrate,  la 
pleurésie  pour  exemple,  la  fièvre  aiguë,  une  douleur 
poignante  de  côté,  la  toux  et  la  difficulté  de  respirer, 
sont  des  accidens  qui  débutent  en  même  temps  qu’elle 
et  qui  la  caractérisent.  Les  épiphénomènes  qui  se  font 
ensuite  remarquer ,  sont  des  symptômes  propres  à  cette 
maladie,  et  d’autres  communs  à  d’autres  affections.  Il  est 
inutile  de  s’entretenir  de  ces  derniers  :  quant  aux  prer 


SECTION  I,  APH.  l5.  63 

miers,  c’est  à  l’expectoration  qu’ilfaut  sur-tout  s’attacher. 
Paraît-elle  dans  les  trois  premiers  jours  ;  on  est  assuré 
d’un  prompt  retour  à  la  santé  ;  mais  la  convalescence 
sera  nécessairement  tardive ,  si  cette  évacuation  n’a  lieu 
que  vers  le  quatorzième  jour. 

Ce  qui  est  indiqué  par  les  crachats  chez  les  pleuré¬ 
tiques  ,  l’est  également  dans  d’autres  maladies  par  les 
sueurs,  les  urines  et  les  selles.  Toutes  les  fois  que  ces 
évacuations  font  présager  que  l’affection  durera  peu , 
ceux  qui  la  supportent  ont  assez  de  forces  pour  arriver 
au  terme  ;  ils  n’ont  pas  besoin  d’être  alimentés ,  afin  que 
tienne  détourne  les  opérations  de  la  nature,  qui  ne  veut 
être  ni  distraite  ni  partagée.  Une  conduite  différente  de 
la  part  du  médecin  est  au  contraire  indispensable ,  quand 
tout  fait  présumer  que  la  maladie  sera  longue.  Hæc  om- 
nia  medicus  intueri  dehet ,  et  eaf  his  conjecture  quando 
dandus  cibus  sit.  (Gels. ,  lib.  iii,  cap.  40 

Maximi  momenti  circà  victûs  rationem  est  ohservare 
ac  cavere  tùm  in  acutis  tùm  in  longis  morbis ,  et  inten- 
siones  Jebrium  J  et  remissiones  ,  quô  iemporum  occasiones 
scias,  quandb  cîbus  exhibere  non  oportet  et  quandà  tutb 
exhiberi  possunt.  Insuperque  quandb  plurimùm  ab  inten- 
sione  absunt.  (Hipp.,  De  Vict  rat.  acutor. ,  p.  38o,  n®  63.) 

i3.  Senes  facillimè  jejunium ferunt;  secundo 
œtate  consistentes ,  minime  adolescentes  ,  om¬ 
nium  minime  pueri;  ex  his  autem,  qui  inter 
ipsos  sunt  alacriores.  ULYin.) 

Dans  la  première  enfance  ,  les  propriétés  vitales  ont 
une  énergie  toujours  croissante;  le  corps,  qui  se  déve¬ 
loppe  ,  indique  l’activité  des  fonctions  assimilatrices  et 
lebesoin  irrésistible  de  prendre  souvent  de  la  nourriture. 
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Cette  nécessité  est  sur-tout  très-impérieuse  chez  les  en- 
fans  qui  sont  vifs  et  qui  se  livrent  à  un  exercice  continuel 
et  violent  :  aussi  sont-ils  toujours  d’une  extrême  voracité. 
Lors  de  l’adolescence  ,  la  hauteur  du  corps  n’est  pas 
encore  ce  qu’elle  doit  être  5  mais  elle  s’opère  dans  des 
progressions  plus  lentes  ;  les  pertes  et  leur  réparation  ne 
sont  pas  si  précipitées,  et  le  volume  des  parties  augmente 
moins  sensiblement.  Aussi  remarque-t-on  qu’à  cet  âge 
on  est  moins  impatient  de  manger ,  qu’on  est  plus  régu¬ 
lier  dans  ses  repas  que  ne  le  sont  les  enfans.  A  l’époque 
consistante  de  la  vie ,  temps  où  les  propôrtions  du  corps 
sont  déterminées  et  fixes ,  les  réparations  se  maintiennent 
en  rapport  avec  les  pertes,  et  les  privations  ou  l’absti¬ 
nence  fatiguent  moins  que  dans  l’adolescence  et  l’en¬ 
fance.  Parvenu  à  la  première  vieillesse,  cruda  senectus, 
notre  corps  perd  plus  qu’il  ne  recouvre ,  ou  bien  il  ne 
demande  qu’une  petite  quantité  d’alimens  pour  se  sou¬ 
tenir  dans  le  même  état  5  il  souffre  sans  peine  les  retards 
ou  l’abstinence.  La  prescription  du  régime  des  malades 
exige  donc  qu’on  ait  égard  à  l’âge,  et  qu’on  ne  perde 
pas  de  vue  qu’il  est  utile  d’être  moins  sévère  quand  il 
s’agit  des  enfans  et  des  adolescens  ,  que  quand  il  est 
question  des  adultes  et  des  vieillards.  La  diète  n’est  point 
absolue  5  elle  doit  différer  à  cause  d’une  foule  de  circons¬ 
tances- dont  on  ne  signale  que  les  plus  importantes,  qui 
se  rattachent  encore  aux  professions,  aux  exercices  ha¬ 
bituels  et  aux  tempéramens.  Il  y  a  donc  des  nuances  , 
variables  à  l’infini ,  sur  lesquelles  on  ne  donne  point  de 
précepte  positif,  mais  que  le  médecin  expérimenté  ne 
manque  jamais  de  saisir.  Admettpns  pour  certain  que 
les  malades  doivent  être  soumis  à  une  diète  toujours  en 
rapport  avec  leur  âge,  leurs  habitudes  et  les  besoins  plus 
ou  moins  fréquens  qu’ils  éprouvent  lorsqu’ils  sont  en 
santé,  et  que  les  vieillards  bien  portans,  qui  supportent 
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facilement  l’abstinence  ,  ne  sont  pas  incommodés  de 
celle  qu’il  convient  de  leur  imposer  dans  l’état  de 
maladie. 

Quiconque  lira  sans  réflexion  ce  passage  de  Celse  : 
(^uod  ad  œtates  verà  pertinet,  inediam  J'acilè  sustinent 
mediæ  œtates ^  minus  juvenes ,  minimè  pueri  et  sériectute 
conjècti (^ly ,  croira  peut-être  que  le  Romain  est  en  con¬ 
tradiction  avec  le  Grec.  Il  est  bon  de  faire  remarquer  q'ue 
les  deux  maîtres  sont  d’accord 5  qu’Hippocrate  ne  parle 
que  de  la  première  vieillesse,  et  que  Celse  fait  particu¬ 
lièrement  mention  de  la  décrépitude.  Il  arrive  quelque¬ 
fois  que  les  personnes  les  plus  avancées  en  âge  ont  des 
besoins  d’alimens  aussi  souvent  répétés  que  la  première 
enfance  :  mais  ils  proviennent  de  causes  différentes,  et  le 
but  n’est  pas  le  même.  Ce  n’est  qa’en  santé  que  les  dé- 
.  ç|épits  demandent  souvent  à  manger  ;  ils  n’ont  pas  d’ap- 
pêtit,  ils  ne  jugent  point  la  saveur  des  alimens,  et  ils 
-■*‘sont  aussitôt  rassasiés  ,  quelque  peu  qu’ils  aient  pris  : 
en  maladie  ,  ils  sont  tout  à  fait  dégoûtés  j  et  ce  n’est  sou¬ 
vent  que  par  obligeance  et  docilité  qu’ils  cèdent  aux  ' 
instances  des  personnes  qui  leur  offrent  une  faible 
nourriture. 

i4-  Quœ  crescunt  3  plurimùm  hahent  calidi 
înnati  ;  plurimo  igitur  egent  cdimento  :  sin  mi¬ 
nus  ^  corpus  consumitur.  Senibus  autem  paucus 
calor  :  proptereà  paucis  fomitihus  indigent  y 
multis  enim  eoctinguitur.  Idcircb  etiam  fehres 
senibus  non  similiter  acutce.  Frigidum  enim  est 
corpus,  (g’xvui.) 

Cet  aphorisme  explique  le  précédent,  qui  n’énonce 

(1)  De  Medicin. ,  lib.  i,  cap.  i ,  sect.  xiii ,  p.  3i. 
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que  dès  propositions  générales  dont  on  trouve  ici  la 
preiivO  et  le  développement.  Nous  le  répétons ,  lè  régime 
doit  s’accorder  avec  l’âge,  soit  en  santé,  soit  en  maladie; 
lëi  aflféctibns  aiguës'  d’une  nature  semblable,  ne  mar¬ 
chent  pas  avec  des-  symptômes  également  violéhs  chéz 
les  vieillards  ,  que  chez  les  enfans  ,  les  adolescens  et  les 
adultes':  donc,  dans  des  circonstances  qui  sontMes 
mêmes  ,  il  faut  accorder  moins  de  liourriturr  aux  pre¬ 
miers  qu’aux  seconds.,^ Sil  s’agissait  de  caducité,  de" 
décrépitude  ,  ce  ne  serait  pas  aller  contre  la  doctrine 
d’Hippocrate,  que  de  donnér  des  alimens  légers,  eh 
petite  quantité  et  souvent,  comme  le  veulent  Celse  et 
P.  Martian.  Le  mal  a  pour  objet  l’extinction  prochaine 
des 'forces  radicales  qu’on  s’eflForce  de  ranimer. 

Et'vidêtur  sanè  miki  qüod'calidum  vdcamus,  immor- 
'taie  esse  ,  et  cuncta  intellîgere ,  et  videre ,  et  audire,  et 
scire-  omnia  titm  proesèntitc  tùm Jutura  (i).  Le  chaud, 
calidum,  appelé'z/2/?ae7is,  que'le  régime  entretient,  con¬ 
serve  ,  relève,  quand  il  est  affaibli,  est  encore  désigné 
sOüs  les  noms  ,  physis,  ehormon,  nàtüra.  Le  caiidüm 
innatuni,  insitum-,  est  donc  une  puissance ,  une  cause 
première  d’action  ,  inconnue  dans  son  esseiicé  ,  mais 
manifeste  par  ses  effets  sur  les  corps  organisés,  auxquels 
il  appartient  exclusivement.  C’est  le  principe  moteur  et^ 
d’Aristote,  Marchée,  que  Van-Helmont  divise 
à 'l’infini,  Vimpetum  fable  fi'sA&'KâMV  Boerhaave  ,  \amé 
de  Stahl ,  la  force  innéè%  vis  insilcC,  uis‘  uitoè',  Yactiort 
vitale,  le  principe  vital  admis  dans  les  écolés  modernes. 
I/activité  du  znha/nm  est  d’autant  plus  éner¬ 

gique,  qu’on  est  plus  près  de  la  plus  tendre  enfance  ,  et 
d’autant  moindre,  qu’on  s’en  éloigne  davantage  en  s» 
rapprochant  de  la  vieillesse.' 


(i)  Hipp.,  du  datniiUs. 
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iVam  îd  probè  nosce'oport'et,  quod  hofno  primis  diebus 
calidissimus  '  est  süî  resp'éctu ,  ultiniis  jfigtdtèsimus.  Ne- 
cesse  est  enim  augescens  et  ad  vîm  procedens  corpus  cali- 
düm  esse-,  ubt  auterii  ihcepetit  mdrcescérè’ côrpùs ,  delabens 
in  otiufn  Jrigidissimùih  ëvadit.  Et  jüxta  haiic  ratio rtèm, 
quàntb  amph'às  priniis-  diebus  homo  aügésùït,  tantb  cali- 
dior  existit,  et  quantb  pltis  ülîùrtis  dieblis  'màëcés'cit,  tantb 
Jrigidiorem  essé  nècësse' est  {^ly.  '' 

i5.  P^erttrés  hierrié  et  véré  riatiirâ  surit  cdli- 
dtissitni^  et  sonini  Ibngissimi.  In  his  igitur  tem- 
poribus  etiam  alimenta  plura  eæhihénda;  inna- 
tum  enim  calorem  majorent  habent  ;  nutrimento 
igitur  copiosiore  indigent.  Indicium  surit  ce.tutes 
éi  athletœ.  (  §  xvin.) 

Les  mots  ,  ventres ,  s’entendent  des  trois  cavités 

du  corps  ,  et  non  uniquément  de  l’estornac  et  du  tube, 
intestinal.  Hippocrate  n’a  point  prétendu  parler  de  la. 
châleur  animale ,  mais  bien  de  celle  qu’il  a  appelée  innée.. 
Hn  etfet,  personne  n’ighbre  que  l’action  vitale  des,  or¬ 
ganes  intérieurs  ne  soit' plus  forte  durant  l’hiver  et  le. 
printemps ,  que  dans  toute  autre  saison.  Il  n’est  peut-être 
pas  exact  de  penser  que  somm’  longissimi  donnent  l’idée 
du  sommeil  proprement  dit  :  il  s’agit  sanjs  doute  moins 
dé  dormir  què  de  là  brièveté  des  jours ,  comparée  avec 
la  longueur  dés  nuits.  Or,  si  le  repos  rétablit, les  forces 
épuisées  parles  exercices,  il  faut  nécessairement  qu’elles 
aient  plus  d’activité  en  .hiver  et  au  printemps  ,  puisqpe 
les  jours  plus  courts  et  les  nuits  plus  longues  laissent 
moins  de  temps  au  travail  qu’au  calme  et  à  la  tranquillité 


(0  Hipp. ,  de  liaturd  homînis  J  suh  fin. 
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du  corps.  Donc,  les  fonctions  assimilatrices  consomment 
davantage;  donc,  elles  demandent  qu’on  leur  fournisse 
plus  d’aliment. 

Cet  aphorisme  enseigne  que  ,  toutes  choses  égales 
d’ailleurs ,  les  malades  doivent  être  nourris  différemment, 
selon  les  saisons  de  l’année,  selop  leur  âge  et  le  genre 
d’occupation  auquel  ils  se  livrent  en  santé.  Ainsi,  pour 
un  enfant,  le  régime  ne  doit  pas  être  celui  d’un  adulte, 
et  encore  moins  d’un  vieillard  ;  une  personne  habituée 
à  des  exercices,  plus  ou  moins  violens ,  ne  peut  pas  être 
soumise  ,  quand  elle  est  malade ,  à  la  diète  qui  convient 
à  un  sibarite. 

i6.  V' ictus  humidus  ,  febî'icitantihus  omnibus 
confert  y  niaximè  i^erd  pue  ris  y  et  aliis  tali  vie  tu 
uti  consuetis. 

Maintenant  qu’il  s’agit  de  la  qualité  des  alimens  à  pres¬ 
crire  aux  malades ,  sachons  que  le  moX  fébricitant  s’appli¬ 
que  à  tout  fiévreux  qui  n’éprouve  point  actuellement 
un  mouvement  fébrile,  Dans  ce  dernier  cas  ,  Hippocrate 
dit  expressément  :  febrienti cibum  ne offeras il  avertit, 
du  reste,  que  durant  un  accès  ou  un  redoublement ,  il  ne 
faut  soutenir  qu’avec  des  boissons  et  saisir  les  temps 
d’intermission  ou  de  rémission  pour  donner  des  alimens 
relâchans  (2).  C’est  ainsi  qu’on  doit  nourrir  un  fébrici¬ 
tant,  pour  rie  point  fatiguer  son  estomac  et  pour  main¬ 
tenir  ,  autant  que  possible,  Vintégrité  des  forces,  utile 
contre  la  maladie. 

Les  enfans  bien  portans  ,  ont  besoin  d’une  nourri- 


(1)  Hîpp.  ,  de  Loc.  in  homin.  ' 

(2)  Et  in  accessione  quideni  sorbidone  eipotu.  nutriendum,  inter-^^ 
media  autem  tempore  cibis  alvnm  su^dpeentibus.  Ibid, ,  de  Jffeç. 
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ture  molle  ,  liquide  ou  humide ,  parce  qu’ils  n’ont  point 
encore  assez  de  puissance  pour  élaborer  des  substances 
solides  qui  se  digèrent  plus  difficilement ,  humidum  ali- 
mentum  faciïiùs  transmutatur  quant  siccunt  (i).  Si  ,  en 
santé ,  ces  êtres  précieux  et  délicats  demandent  de 
promptes  réfections  ;  si  le  régime  humide  est  ce  qui 
convient  le  mieux  au  rétablissement  de  leurs  forces  (2) , 
à  plus  forte  raison  leur  esf-il  indispensable  quand  ils 
sont  malades.  On  conçoit.qu’un  médecin  rie  doit  pas  ou¬ 
blier  ce  principe  diététique  auprès  des  personnes  qui 
n’ont  pas  l’habitude  d’une  nourriture  solide. 

1 7 .  Et  quihus  sefnel  aut  bis  ,  et  plura  vel  pau~ 
ciora^et  per  partes  offerri  conducat^  videndujn. 
Concedendum  autem  aliquid  et  consuetudini 3  et 
tempestati y  et  regioniy  et  œtati.  (§  xviii.) 

Le  précepte  du  temps  n'est  pas  invariable  dans  des 
circonstances  qui  diffèrent  beaucoup  entre  elles  (3). 
Nous  savons  que  des  maladies  très-aiguës,  dontla  durée 
est  courte ,  exigent  une  diète  absolue  ;  mais  en  admet¬ 
tant  qu’une  fièvre  continue-rémittente  ,  ou  qu’une  fièvre 
intermittente,  aient  des  exacerbations  fortes  et  prolon¬ 
gées  ou  des  accès  en  quelque  sorte,  suhintrans  ,  qui  ne 
laissent  qu’une  faible  rémission  ou  intermission  ,  il  ne 
se  trouve  qu’un  moment  à  saisir  pour  doqner  une  nour¬ 
riture  légère  capable  d’être  digérée,  sinon  en  totalité,  au 
moins  en  très-grande  partie,  au  retour  de  l’exacerbation 


(1)  lAb. ,  De  aliment. 

(a)  Qui  celeri  appositione  indigent,  iis  humidum  ad  reficîendas 
vires  optimum  remedium.  Ibid,,  de  Alimenta. 

(3)  Æinimèque  in  rebus  multùm  inter  se  differentibus  ,  p.erpetuuiU' 
esse prceceptum  temporis potest.  Gels.,  lib.  iii ,  cap.  iv. 
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ou  du  paroxysme.  C’est  la  violence  ou  la  duré^  de  ces 
redoublemens  et  accès  qui  règle  la  quantité  d’alimens 
à  prescrire,  semçl  aut  bis,  plura  veî pauciora. 

Vel  per  partes.  Gardons-nous  de  donner  à  l’estomac 
plus  qu’il  ne  peut  supporter  !  Les  personnes  d’un  faible 
tempérament ,  celles  épuisées  par  de  grandes  privations 
ou  par  un  état, prolongé  de  maladie,  doivent  user  de  pru¬ 
dence,  prendre  souvent  et  en  petite  quantité  chaque  fois , 
la  somme  d’alimens  que  les  praticiens  accordent  dans 
les  vingt-quatre  heures. 

Sans  revenir  sur  ce  qui  concerne  la  saison  ,  le  pays  et 
l’âge,  ne  perdons  pas  de  vire  ce  vieil  adage  :  l’habitude 
est  une  seconde  nature  (i).  Il  est  important  à  un  médecin 
de  connaître  le  'régime  de  vivre  ordinaire  à  ses  mala¬ 
des  (2).  Ceux  qui  sont  naturellement  très-voraces  ne 
supportent  point  la  même  diète  que  ceux  qui  ne  mangent 
que  médiocrement  (3).  Les  personnes  qui,  en  santé,  ne 
font  qu’un  ou  deux  repas  par  Jour,  sont  entretenues  dans 
cet  usage  ou  y  ^nt  ramenées  quand ,  étant  malades,  on 
les  alimente  aux  mêmes  heures  et  un  même  nombre  de 
fois.  Leur  estomac  exerce  plus  facilement  ses  fonctions 
aux  époques  qui  lui  sont  familières  et  constantes. 

,11  n’est  pas  de  médecin  qui  n’ait  eu  à  soigner  des  per¬ 
sonnes  auxquelles  il  fallait  accorder  plus  d’alimens  qu’à 


(1)  Estenim  consuetudo ,  açquisititia  nqtura.  Gai  en. ,  lib.  11,  de 
Tempérament.,  cap.  t. 

(2)  yictûs  rationes  quantum  fieri  potest  cognoscendcp ,  nam  non 
nosce ,  multarum  calamitatum  res  esï.  Hipp. ,  Epidem. ,  lib,  vi. 

(3)  In  nosocomio  sœpè  miseras  videmus  agricolas ,  et  urbanos  quo- 
que  homines  ,  qui  rudioribus  ac  inultis  alimentis  vesci  soient  ,  si  gravi 
morbo  detenti ,  solis  jusculis.  carnium  nutriantur,  in  maximam  pros- 
trationem  ,  atque  lipot/vymias  incidèie  :  secùs  verà  panatellis  ,  ovuque 
sorbilibus  ,  vel  dilutis  ,  refectos  ,  atque  in putridjâ  fébri  vino  non  nifiil 
recreatos ,  citiàs  atque  feüciùs  convalescere,  Sebast.  Géra  ,  de  fehre 
nosocomicâ,  p. 
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d’autres,  quoiqu’elles  fussent  gravement  malades.  Nous 
en  avons  connu  qui  ,  .bien, portantes ,  mangeaient  pro- 
(Jigieusement ,  et  qui  me  pouvaient  supporter  la  difete, 
telle  qu’on  la  prescrit  dans  .des  circonstances  semblables 
à  celles  qui  sont  assez  communes.  .P, ans  les  .hôpitaux 
militaires ,  on  ^ a  ,vu  que,  le  régime  de  vivre ,  des  -Français 
me  convenait mullement. aux  Russes,  aux  Prussiens  ni 
aux  Allemands,  qu’il. fallait  nourrir  beaucoupyplus ,  sans 
quoi  la  faim  les  tourmentait  cruellement.  Les  médecins 
étrangers  ont  plus  d’une  . fois  manifesté  leur  étonnement 
en  voyant  Leurs  soldats,  fiévreux. etblessés,. soumis ià  une 
diète  plus  ou  moins  sévère  :  ils  recommandaient  avec 
instance  q.u’pn  donnât  une  plus  ^rar:ide.,qu,antité.d’ali- 
mens. 

18.  AKstate  et  autumno  cibos  dijfficillimh 
ferunt ;  deindè  vere. 

Il  est  dit,  aph.  iS,  qu’il  faut  nourrir  plus  abondam¬ 
ment  en  hiver  et  au  printemps  que  dans  les  deux  autres 
saisons  de  l’année.  En  nous  donnant  les  motifs  d’une 
telle  prescription  du  régime  de  vivre,  Hippocrate  ne 
pense  qu’aux  personnes  qui  jouissent  d’une  bonne  santé. 
Le  même  précepte  est  fort  laconiquement  rappelé  ici  , 
mais  c’est  pour  l’appliquer  aux  malades.  On  supporte 
difficilement  la  nourriture  dans  les  saisons  indiquées  , 
non  parce  qu’on  ne  digère  pas,  mais  parce  que  l’estomac 
en  est  fatigué,  et  que  le  corps  en  est  appesanti.  Ne 
concluons, pas  qu’il  faille  peu  nourrir  en  été  et^  en  au¬ 
tomne,  époques. de  l’année  où  le. corps-perd  davantage, 
mais  qu’il  faut  nianger  pçu  à,la,fois  et  so.uvent. , C’est  le 
contraire  en  hiver  :  les  pertes  ,sont  rèoirfdres  au  prin¬ 
temps  que  dans  la  saison  qui  suit  ;  et ,  comme  durant 
celle  qui  précède,  on  doit  manger  beaucoup  et  rarement 
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des  substances  d’une  digestion  plus  facile.  J^àllésio  pens© 
que,  pour  cette  raison,  l’écriture  commande  un  long 
jeûne,  l’usage  des  poissons  ,  des  légumes  et  des  herbes 
potagères  vers  la  seconde  moitié  du  printemps ,  plutôt 
que  dans  tout  autre  temps  de  l’année  j  et  qu’en  jeûnant 
on  ne  fait  rien  autre  que  de  prendre  rarement  beaucoup 
d’nne  nourriture  moins  substantielle  que  celle  dont  on 
use  en  hiver.  Si  nous  ne  prenons  pas  dans  les  principes 
de  notre  religion  la  cause  de  l’observance  du  carême  , 
nous  la  ti'ouvons  dans  la  nécessité  de  reproduction  des 
animaux;  dont  nous  consommons  la  chair. 

19.  His  qui  per  circuitibus  eæacerhantury  ni- 
hil  dure  oportet  y  neque  cogéré  y  sed  auferre  d& 
appositionibus  ante  judicationes.  (§xvïn.) 

Judicatio,  jndicîurH)  cn’s/s (i),  la  crise  est  la  solution 
d’une  maladie ,  que  l’on  dit  se  juger,  quand  elle  diminue,, 
quand  elle  se  change  en  une  autre,  cesse  tout  à  fait  ou 
cause  la  mort  (2).  On  définit  encore  une  crise,  un  com¬ 
bat  entre  la  nature  et  le  mal  :  en  effet,  lorsqu’elle  est  sur 
îe  point  de  s’opérer ,  les  accidens  sont  parvenus  à  leur 
plus  haut  point  d’intensité ,  et  se  calment  aussitôt  qu’il 
existe  une  évacuation  quelconque,  ou  qu’il  se  manifeste 
un  changement  dans  l’ëtât  de  souffrance. 

Exemples 

La  rougeole  est  précédée  d’une  fièvre  dont  la  violence 


(1)  Judicatio,  morbidissolutîoest.'H.vÿ^.,Prœception. 

(2)  Judicari  in  morbis  est,  cum  morbi  augcscunt ,  aut  marcescunt 
autin  alium  morbum  transeunt,  aut  desinunt.  Hipp.,  de  affection.* 

Judicatio.  est  subita  in  morbç ,  vel  ad  sanitatem ,  vel  ad  mortem 
nniatio,.  Gale». 
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augmente  chaque  jour  et  se  calme  aussitôt  que  l’érup¬ 
tion  critique  a  paru.  Il  en  est  de  même  de  la  variole  :  les 
pustules ,  qui  la  caractérisent ,  doivent  ensuite  suppurer  ; 
la  fièvre  s’allume  de  nouveau  et  cesse  dès  que  celte  sup¬ 
puration  critique  est  parfaite.  Les  symptômes  d’une 
fièvre  angiothénique  paraissent  quelquefois  insuppor¬ 
tables  :  ils  perdent  de  leur  force  et  disparaissent  entière¬ 
ment  dès  qu’une  ci'ise  s’est  manifestée  par  un  épistaxis  , 
par  des  sueurs  copieuses,  ou  des  urines  abondantes.  La 
convalescence  se  décide  immédiatement  après  ces  éva¬ 
cuations  ,  et  les  malades  ne  tardent  pas  à  recouvrer  la 
santé.  .Une  péripneumonie  ne  cède  qu’à  l’instant,  d’une 
expectoration  critique,  qui  se  soutient,  qui  est  facile  et 
un  peu  prolongée  :  il  en  est  de  même  des  fièvres  humo¬ 
rales  ,  dont  la  crise  consiste  dans  des  évacuations  alvines 
spontanées  ,  suivies  d’un  grand  soulagement. 

Il  s’agit  ici  des  fièvres  continues-rémittentes  dont  les 
exacprbations  sont  périodiques,  et  dont  la  crise  n’est 
point  relative  à  chaque  exacerbation  ,  mais  à  la  totalité 
de  leurs  cours.  Nous  savons  qu’il  ne  faut  jamais  nourrir 
ni  presser  pour  boire  ou  manger  durant  les  redouble- 
mens ,  et  que  les  alimens  doivent  être  prescrits  pendant 
l’intermission  ,  de  telle  manière  que,  par  leur  qualité  et 
leur  quantité ,  ils  soient  digérés  avant  le  retour  prévu  de 
l’exacerbation.  Ces  mouvemens  périodiques  d’une  fièvre 
continue-rémittente  deviennent  plus  violens  à  mesure 
que  celle-ci  approche  de  son  terme.  C’est  pourquoi  quand 
une  solution  est  prochaine ,  non  seulement  il  ne  faut  pas 
donner  à  manger  dans  tout  le  temps  de  l’exacerbation  , 
mais  encore  on  doit  .retrancher  de  la  nourriture  accordée 
durant  la  rémission,  et  alimenter  de  moins  en  moins  jus¬ 
qu’à  la  crise.  Comme  elle  est  sur  le  point  de  décider  le 
sort  du  malade,  la  nature  ne  veut  pas  être  distraite  à 
l’instant  où  elle  dirige  tous  ses  efforts  contre  une  affe'c- 
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tion. qu’elle  lâche  de  vaincre  en  lui  opposant  une  vigou¬ 
reuse  résistance. 

30.  Quœ  judicantur,jst  judicatasunt perfecte^ 
piegue  movere  qportet ,  neque  innovare  y  siv^ 
puvgantihu^  y  s.ivè ,cdiis  irritamentis y  sed  sinere. 
(§,xix.  ) 

Une  crke  parfaite  est  une  opération  de  la  nature 
-seule  ;  imparfaite  se  borne  à  lin  changement  de  la 
:  maladie  en  mieux  ou  en  pis  (i).  Il  y  a  des  crises  bonnes 
ou  .  nyauv aises  ,  heureuses  ou  funestes  ;  .  celles  qu’on 
momme  mixte^s  se  composent  d’un  changement  subit  en 
-bien  .ou  en  mal ,  et  d’une  diminution  de  la  maladie  jus- 
xjuîàson  terme  ou  jusqu’à  la  mort  (2),  Toutes  ces  espèces 
de  crises  sont  simples,  si  elles  consistent  en  sueurs  abon¬ 
dantes  ,  en  selles  copieuses  ,  en  flux  d’urines ,  en  expec- 
itorations  ,  etc. ,  isolées-  (3) .  Elles  sont  compliquées  quand , 
.comme  dans  la  variole ,  il  survient  des  pustules  et  quand 
-celles-ci  passent  à  suppuration  :  l’érysipèle,  le  phlegmon 
-en. sont  encore  des  exemples.  Dans  une  crise  composée, 
on  observe  à  la  fois  des  sueurs  ,  des  selles,  des- urinés 
avec  aédiment ,  des  expectorations  ,  etc.  On  rencontre 
des  maladies  acritiques,  qui  se  terminent  sans  crises  , 
par  résolution,  .par  lysim;  dyscritiques ,  dont  les  crises  , 
bonnes  ou  mauvaises,  sont  pénibles  ou  difficiles,  par¬ 


ti)  Ad  salutem  aut  mortem,  vel  inclinatio  ad  melius  autad pejus. 
iHipp.  >  Epidem. ,  lib.  i. 

(a)  Addamus  duas  alias,  non  dixerim  mutationes,  sed  potiïis 
salutiones  morborum  ad  saniiateni  aut  ad  vinum  exitium.  Prosp. 
Alpini ,  de  prœsagiend.  vit.  et  mort.,  lib.  vi ,  cap.  vu. 

(3)  Sola  igitur  subita  ad  sanitatem  conversio  simpliciter  crisis  no- 
minatur,  et  quidem  omninà  fit  per  manifestas  quasdam  excretiones 
auteffatu  dignos  absoessus.  Galen, ,  de  Crisibus ,  lib.  m. 
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tielles  et, prolongées.  Qu’un  malade  succombe  sans  qu’on 
ait  observé  de  crise  ,  pn  doit  accuser  l’épuisement  ^e  ses 
forces,  qui  n’ont, pu  , se  sputenir  ni  résister  assez  long- 
temps.(t). 

Lorsque  des  mouvemens,.ci'itiques  ne  laissent  rien  S, 
désirer,  gardons-nous  de  les  interrompre  ;  quand  ils  sont 
terminés  et  parfaits,  ifip,çistpnS;pas,sur  les  purgatifs,  sans 
lesquels ,  encore  auj our.d’hui ,  beaucoup  de  convalescens 
ne  se  croient  pas, guéris. 

21.  Quœ  ducere  qportet ,  qub  maxime  ver- 
jgaxit,  eh  duceiida^per  loca  (§  xix.) 

, Le  précepte  vientd’êtredonnéde  rester  spectateur  toutes 
-les fois, que  les  mouvemens  critiques  sont  réguliers,  par- 
ff^its  et  conformes  au  vœu  de  la  nature.  Maintenant,  le 
médecin  est  averti  qu’il  est  des  cas  où  il  doit  agir  ;  c’est 
lorsque  des  évacuations  commencent,  languissent,  et 
s’acbèvent  longuement  ou  avec -difficulté  ,  ou  bien 
quand  elles  ne  s’opèrent  point  par  les  voies  les  plus 
convenables.  • 

Je  ne  prends  point  pour  humeur  , peccante  et  cause  de 
maladie,  les  matières  rejetées  Æmdebors  à  une  certaine 
époque  critique  ;  je. crois,  au  contraire,’  que  leur  évacua¬ 
tion  est  un  etfet  immédiat  de  l’activité  progressivement 
recouvrée  des  propriétés  vitales ,  et  du  retour  des  organes 
à  l’exercice  de  leurs  fonctions  spéciales  ,  lequel  avait  été 
suspendu.  Des  mucosités  épaisses  et  consistantes,  faci¬ 
lement  expectorées ,  des  sueurs  ou  des  urines  abondantesi 
ne  sont  pas  la  matière  peccante  qui  donnait  une  phleg- 


(i)  Est  autem  primum.  et  maximum  in  r^orbis  morfalibus  signum, 
qudd  sine  crisi  mors  sît  subsecuta ,  virium  imhecUlitas.  Ibi.l.  ibid. , 
rap.  X. 
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masie  parenchymateuse  ;  ces  mêmes  sueurs  ,  dés  urines 
copieuses ,  le  sang  qui  coule  du  nez ,  ne  me  paraissent 
pas  être  la  cause  matérielle  d’une  fièvre  inflammatoire; 
je  pense  dé  même  de  la  salivation  ,  lors  de  la  variole  ou 
d’une  affection  adynaraique  ;  des  évacuations  par  haut 
ou  par  bas  ,  à  la  fin  des  méningo-gastriques ,  des  adéno- 
méningées ,  etc.  Dans  ce  dernier  cas ,  tout  est  à  rapporter 
à  l’énergie  croissante  des  propriétés  vitales ,  qui  rend 
peu  à  peu  le  canal  alimentaire  "plus  sensible  à  l’impres¬ 
sion  des  matières  déposées  dans  son  intérieur  avant  la 
maladie  et  pendant  son  cours. 

Dans  cet  .aphorisme  ,  Hippocrate  enseigne  que  les 
évacuations  ont  une  tendance  vers  un  point  quelconque, 
laquelle  il  importe  de  connaître  et  de  ménager  ;  et  qu’il 
est  des  cas  où  un  écoulement  a  besoin  d’être  aidé  par 
l’art ,  qui  doit  suivre  les  déterminations  spontanées  et 
faciliter  les  voies  favorables  et  propres  à  ces  mêmes  éva¬ 
cuations.  C’est  ainsi  que  Galien  a  provoqué  un  épistaxis 
chez  un  malade  affecté  de  fièvre  inflammatoire ,  lorsque 
tout  annonçait  une  prochaine  hémorrhagie  nasale  ;  c’est 
ainsi  qu’à  l’époque  critique  d’une  fièvre  bilieuse  ou  pu¬ 
tride,  des  borborygmes,  des  vents  rendus  par  l’anus 
avec  ou  sans  hrnW. ,  Jlatus  silentes  autstrepenies  (Hipp.), 
font  présager  dés  selles  que  l’on  facilite  ,  si  elles  tardent 
trop  ,  à  l’aide  de  laxatifs  qui  irritent  doucement  les  intes¬ 
tins.  D’autres  fois,  des  nausées,  un  tremblement  de  la 
lèvre  inférieure ,  font  prévoir  des  vomissemens  et  portent 
à  prescrire  l’émétique,  s’ils  n’ont  pas  lieu  spontanément. 
D’un  autre  côté  ,  des  boissons  chaudes  et  légères  , 
diurétiques  ou  diaphorétiques  ,  favorisent  singulière¬ 
ment  les  sueurs  ou  les  urines,  lorsque  l’excrétion  de  ces 
humeurs  est  faible  ,  lente  et  bon  proportionnée  à  la 
gravité  de  la  maladie.  • 

Il  s’en  faut  que  les  évacuations  aient  constamment 
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ieur  cours  par  les  lieux  convenables ,  per  loca  convenien- 
tîa.  Il  se  rencontre  ,  dans  les  mouvemens  qui  jugent  les 
maladies  ,  des  aberrations  qui  veulent  être  surveillées 
et  sur  lesquelles  l’expérience  met  en  garde  :  matura- 
tiones  extrà  aut  intrà  vergunt,  aut  alib  qub  oporùet  (i). 
Toute  direction  vicieuse  demande  nécessairement  à  être 
réprimée,  üne  fièvre  inflammatoire ,  qui  se  terminerait 
par  un  crachement  de  sang,  exige  la  pratique  prompte 
d’une  saignée  ;  il  faut  suspendre  aussitôt  un  cours  de 
ventre  qui  débute  avec  une  péripneumonie  ;  dans  tous 
les  cas  de  déviation  des  règles ,  il  est  instant  de  rap¬ 
peler  vers  l’utérus  des  flux  sanguins  périodiques  ,  afin 
de  dégager  le  poumon ,  le  nez ,  le  mamelon ,  la  surface 
d’un  ulcère,  vers  lesquels  ces  règles  ont  quelquefois 
l’habitude  de  se  diriger  (2) . 

22.  Concocta  pur  gare  et  movere  oportet,  non 
cruda^  neque  in  principiis  y  nisi  tur géant.  Plu-  - 
rima  vero  non  turgent.  (§  .xix.) 

La  période  de  crudité  comprend  l’espace^  de  temps  qui  - 
s'écoule  depuis  l’imminence  et  l’inyasipn  d’une  maladm, 
jusqu’à  son  état  ou  sa  consistance.  C’est  ce  qu’on  appelle 
aussi  temps  ci’î/T/teitiow.  Durant  cette  époque,  l’exaltation 
des  propriétés  vitales  ne  cesse  de  s’accroître  et  de  pro- 


(1)  Hipp. ,  de  Hurtiorib.  y  n»  i, 

(2)  Ret^bltenduni  ' est ,  si  quà  non  oportet  vergant,  sin  autem  qui 
oportet',  his  viarecludenda  .e,st ,  prout  una  quœque^,  vergunt.  Epidein,  , 
lib.  TI,  sec.  II. 

\idbscesssus  igiturTiorum  façere  oportet,  si  non  fiant)  eos.verà  qui 
jamfiitnt  declinare.  Eos  autent  excipere  ,  si  prodierint  jam ,  et  qualia 
oportet,  etquâ parte  oportet.  Qui  verà  Tion  ÿaldè,  eos  poadjuvare.  Eojr 
verà  avertere,  si  omninà  incommodi  fuerint ,  rnaxi^èsi  a/futuri  sunt, 
Sin  minus ,  si  jam  incipiunt.  IhïA.  ihid,  ' 
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voquer  la  sécrétion  d’humeurs  crues  ,  humdres  crudi^ 
dont  l’évacuation  ne  soulage  pas  ,  est  critiqué  et  né  juge 
ti^Vl  ,  judicatorià,  ribn  decefn^ritiU,  (Hipp.) 

La  période  de  coction  ,  coctië ,  m'aturàilo ,  s’étend  de 
la  consistance  jusqu’à  la  convales'c’ehc'e  décidée  ;  elle  est 
le  temps  de  relâche  caîrhe ,  àt  '  décroissement.  La 
coction  s’opère  durant  l’état,  status,  vi^or,  caractérisé 
par  une  extrême  violence  des'  symptômes  ;  elle  etsl  ter¬ 
minée  quand  ceux-ci  ont  perdu  serisibleméht  dé  leur 
intensité  (i).  I5n  médecin  célèbre  a  dit  qu’une  maladie 
se  compose-  d’une  double  cdction  :  la  première ,  sans 
évacuation  ,  a  rapport  avéb  notre' péribdé  d’irritation  ; 
elle  appartient  aux  affections  du  solide  vivant,  et  pré¬ 
pare  les  humeurs  qui  doivent  être’ évacuées  dans  la 
seconde  (2). 

Médicamenter  ou,  si  l’on  veut ,  purger  dans  la  période 
d’irritation ,  eât'afOutér  à  la  gravité  des  'âCcidéns  en  trou¬ 
blant  l’ordre  naturel  qu’une  maladie' doit  suivrè  dans 
son  cours  (3).  Le  temps  de  la  coction  n’eSl  pas  non  plus 
celui  qu’il  faut  choisir.  Hippocrate  et  l’expérience  pres- 


(\)  ‘CohcdqmiÜr,  uVi  mutua  fuerit-  permùütîo  ,  contemperatio  ,  et,' 
cîttn  ittis-.coètio,'  ,  de  Prise.'  medicih^ 

(2)  uélia  ad.  mitigatiohefn  alla  ad'  evaèitùtiibfiem.  PriMà  crüSiîài' 
dici  potest,  cruditàs  infrà  euacuatioriem  ;  secun'da  ,  suptà  evacUàtio-' 
nem.  Tissot,  de  Pebre  biUos. ,  p.  33,  edente  Hall. 

(3.)  Sic.  ut  quot-ccedium-eausmab  inventa pjria^,-tat'caüS<S~rnoflirà  " 
malè  positd  orgasmi  ideâ  dimanarint.  Hecquçt.  in  hune  apkor. 

Quicumque  ea  quœ  inflammata  sunl,  ,stàiim  in  principio,^'orborum 
s<Ai^érd'aggrediüntüfi'M'de\hte'nio  dc'irifi'dhmdia'.niKil auferunty  non 
enidi‘cè'dhaffb'ciiio'',i  ^^^àdkùc  'crudd^èst'.'Td\pp. ,  de  Vict.  acutor.  . 

Qiianto  autem  tempore  eadem  elevata  fuerint.,  et  cruda ,  et  me- 
Tàôd ,'ei'inïefnp'éfhta  ,  nuîld ahe  neque  Jebrès ,  neque  dalores  sedore  . 
ydè^^styTAMteVri’. 

SÊ  qüid'eAïm'-'citèà'  véAiféry  cojnmovehs',  urina  non  cqnco.quitur: 
e^fèbrü  '  ab's'^Vd  sùdéT'^'ei'  jùdiçiittdne,' protrahïtw  Ibid. ,  de  J^ict. 
août. ,  lil>.  IV. 
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crivent  d’attendre  et  d’observer  tout  ce  qui  se  passe  à  cette 
importante  époque.  L’instant  d’agir  est  donc  a'prës  la’ 
coction  ,  cocttb  et  non  'coquentia  movere',  encore  n’est-ce- 
q[ue  dans  le  cas  où  les  évacuations  n’ont  pfas  lieu  d’une 
manière  convenable  :  car  si  elles  sont  régulières',  pro¬ 
portionnées  ,  facilement  supportées',  on  doit  les  aban¬ 
donner  à  elles-mêmes  et  rester  dans  l’inaction  (i). 

Le  principe  d’une  maladie ,  répondant  à  la  période  de 
crudité,  exclut  l’emploi  de  tout  médicament  :  sa  durée' 
varie  beaucoup  ,  car  Hippocrate  ne  purgeait  que  le  qua¬ 
trième  ou  le  cinquième  jour  d’une  fièvre  ardente ,  bilieùse, 
continue,  d’une  pleuréisie  et  d’une  péripneumonie;  il’ 
attendait  jusqu’au  septième,  si  la  maladié  aiguë  marcbait' 
avec  lenteur.  Eh  précisant  l’époque  opportune  aux  pre¬ 
mières  purgations,  le  vieillard  de  Cos  se  proposait  sàns 
doute  d’abolir  là  pratiqué  de  son  temps.  Aristote  apprend’ 
que  les  médecins  égyptiens  donnaient  dëS  purgatifs  aüS-  ‘ 
sitôt  l’invasion  d’une  maladie ,  et  qu’ils  en  abusaient  au 
point  qu’il  fallut  uuè  loi  pour  leur  intetdirè  cette  pra¬ 
tique.  Les  contrevenans ,  cités  en  justice  ,  encouraient', 
des  peines  très-graves  (2). 

Néanmoins ,  celte  règle  n’est  point  sans  exceplioni 
La  turgescence  ,  l’orgasme  ,  turgescentia  ,  orgasmus  , 
exigent  qu’on  évacue,  sur  le  champ.  Selon  Hippocrate , 
cët  état  donne  l’idée  d’animaux  impatiens  de  s’accoupler, 
ou  d’un  mouvement  effréné  des  humnurs  ,  qui  cherchent 
une  issue  et  se  précipitent  sûr  uné  partièî  C’est  ce  que 
lU' vulgaire  nommé  mUiSveméhif  G’èst  qùélqùh 

chosè  d’incommode  fixé  autour  dès  premières  voies,  qui; 
peut  être  rejeté,  pour  l’ordinaire  par  la'  bouche  où  par 


Çi)  Sub  purgarè'ih  'rtuirSis  opûrtét,  qüanà8  (iüæ" impellénàk  sühY 
E-pîdërti.',  lib:  vii  ,  sécti  il.' 

Folilic:,  lïb:  ftv,  ckp^'itt. 
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l’anus,  et  qui,  fréquemment,  irrite  l’estomac  et  les  intes¬ 
tins  pour  soft  expulsion  (i).  Lorsqu’une  turgescence  est 
grande,  une  saignée,  un  émétique,  un  purgatif  ou  un 
laxatif,  prescrits  immédiatement,  suffisent  pour  rappeler 
aussitôt  la  santé ,  ou  pour,  réduire  une  maladie  à  l’état  le 
plus  simple  ;  tout  retard ,  en  pareille  circonstance ,  peut 
avoir  les  suites  les  plus  fâcheuses  (2). 

Inter  aphorismos ,  qui  quotidiè  disceptandi  occasionem 
dantmedicis,  duo  mihiprœ cœteris esse  videntur.  (Aph.  22, 
lib.  I.  j  et  ,29 ,  lib.  n.)  Quod  certè  non  ah  ipsorum  obscu- 
ritate ,  sed  à  peculiari  medicoriim  Cacoëthiâ  oriri  credi- 
derim.  Horum  enim  quisque  huic,  vel  alteri  opinioni^ 
systemati  aut  hypothesi  addictus ,  pro  modula  hujus 
peculiaris  genii,  liippocratis  aphorismos  ad  suam  par- 
tem  trahit  ;  nec  ad  veritjatis  normam ,  sed  ad  opinionem 
anteceptam  interprelatur ;  undè  Jbns  et,origo  contentio- 
num  perpétua.  (Bagliv.,  Epist.  ad  Nicoî.  Andry.) 

a5.  Quœ  prodeunt  non  côpïâ  sunt  œstimanda , 
sed  si  prodeant y  qualia  oportet y  et  facile  ferat. 
Et  ubi  ad  animi  deliquium  ducère  oportet  y  hoc 
etiam  faciendum  si  œger  sufficiat.  (§  xix.  ) 

Les  évacuations  trop  copieuses  fatiguent  et  épuisent , 


(1)  AUquid  mqlestum  circà  primas  vias  hœrens  ,  quod  aut  per  os 
aut  per  alvum,  plerumquè  excuti  potest,  atque  haud  rarà  ventriculum 
aut  intestinum  ad  ipsum  expellendum  irrifat.  Thoin.  Glass. ,  Com~ 
mentar.  de  febrib.  sect.  \itr 

(2)  Circà  cegretos  cohsiderare  oportet  statim  in  constiiutionis  prin- 
cipio  ,  quare  opus  habeantf  et  quales  sint,  ut  pharmaco  purgentur, 
aut  ut  aliud  quïd  tan'dern  ^exhibeas  ,  quôdcûnqûe  volueris.  Si  verb  , 
omisso  principio  ,  ad  finem  jain  vergente  morbç  ,  exhibueris  in  detas- 
sàto  'corporé ,  fortè  quiddam  prœbere  veritus ,  pe.riculum  est  ne  magis, 
deliriquas,  quàm  successum  eonsequaris.  Hipp. ,  lib.  de  Affection. 
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h  queîqu’époque  qu’elles  surviennent.  Dans  le  principe, 
elles  sont  symptomatiques  et  ne  décident  rien  5  avec  la 
période  d’irritation ,  elles  concourent  à  ruiner  les  forces  J 
au  temps  de  la  crise ,  si  elles  sont  en  trop  grande  quan^ 
tité ,  on  est  moins  disposé  à  les  soutenir ,  parce  qu’il 
existe  un  affaiblissement  produit  par  les  souffrances 
antérieures ,  lequel  ne  fait  que  s’accroître  et  se  réduire  h 
une  prostration  complète  ou  à  un  état  colliquatif.  De 
quelque  manière  qu’on  les  considère ,  les  évacuations 
trop  abondantes  ,  symptomatiques  ou  critiques  ,  sont 
donc  un  mal  auquel  il  est  urgent  de  remédier  le  plutôt 
possible. 

Des  évacuations  sont  ce  qu’elles  doivent  être ,  toutes 
les  fois  qu’elles  s’annoncent  à  propos ,  quelles  sont  en 
rapport  avec  la  consistance ,  lé  genre  et  l’importance  de 
[^..maladie;  que ,  durant  leur  cours ,  les  forces  augmen¬ 
tent  loin. de  diminuer;  enfin,  lorsqu’elles  sont  supportées 
avec  un  grand  soulagement.  Ces  considérations  ont  été 
long-temps  étrangères  aux  humoristes,  qui  n’étaient  satis¬ 
faits  qu’autant  qu’ils  purgeaient  beaucoup  et  souvent. 
Aussi  rendaient-ils  les  convalescences  longues,  pénibles 
et  difficiles ,  et  donnaient-ils  lieu  à  des  hydropisies  mor¬ 
telles  et  à  des  entérites  gangréneuses* 

Il  y  a  des  cas  d’oppression  des  forces  qui  exigent  qu’on  > 
évacue  jusqu’à  défaillance.  Ce  sont  ceux  de  turgescence 
vasculaire ,  ou  de  pléthore  cacochymique ,  pour  me  ser¬ 
vir  d’une  expression  de  Sydenham  (i);  alors  une  très- 
copieuse  saignée  désemplit  les  vaisseaux ,  rappelle  leur 
tonicité,  et  rétablit  le  cours  ordinaire  de  la  circulation. 
Les  malades  soutiennent  très-bien  cette  opération  ,  s’ils  > 
sont  jeunes  ;  dans  un  âge  très-avancé ,  elle  pourrait  avoir 
des  suites  fâcheuses. 


(1)  Oper.  medie.,  sect.  i,  cap.  ly. 
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24.  In  acutis  affectionihus  rarb  ,  et  in  prin- 
cipiis  J  purgante  utendwn  3  atque  hoc  diligenti 
priùs  adhibitd  cautione  faciendum.  (  §  xix.  ) 

Les  anciens  purgeaient  avec  des  médicamens  plus 
âcres  et  plus  forts  que  ceux  que  nous  employons  aujour¬ 
d’hui  :  pour  s’en  convaincre ,  il  suffit  d’annoncer  l’ellé¬ 
bore  ,  la  coloquinte  ,  la  scamonée  ,  l’agaric  et  autres 
drastiques  semblables  ,  auxquels  nous  avons  substitué 
des  remèdes  plus  doux  et  moins  irritans.  Malgré  notre 
pratique ,  si  diflerente  sur  ce  point ,  il  n’en  est  pas  moins 
vi*ai  que  l’on  ne  doit  pas  médicamenter  dès  le  début  des 
maladies  aiguës  :  une  turgescence  seule  peut  faire  excep¬ 
tion  à  cette  règle.  Cette  disposition  humorale  est  rare , 
selon  Hippocrate  ;  mais  elle  nous  paraît  assez  commune 
sous  le  climat  que  nous  habitons ,  en  sorte  que  nous 
avons  très-souvent  l’occasion  de  faire  vomir  de  suite ,  et 
que  nous  prescrivons  un  émétique  presque  toujours  avec 
avantage. 

Notre  pratique  journalière  prouve  qu’on  a  très-rare¬ 
ment  besoin  de  purger  dans  le  cours  des  affections 
aiguës ,  et  qu’il  faut  bien  se  garder  de  le  faire  avant  que 
la  fièvre  ait  complètement  cessé.  Quicumque  igitur  à  fe- 
hrïbusjortibus  corripiuntur ,  his  médicamenta  purgatoria 
dare  non  oportet,  donec.  remisent Jehris;  sîn  mintis  saltem 
non  intrà  quatuordecim  dies^  carnes  enim  ipsorum,  et 
ventres  cùm  calidi  sint,  medicamentum  assumant  et  nihil 
depurgantur,  et  fehris  major  fit ,  et  color  evertitur ,  et 
morhi  regii  speciem  præ  sefert  (i).  Ne  prenons  pas  pour 


(i)  Hipp.,  lit),  de  Medicam.  purg. 

Proptereà  verà  in  principiis  purgandum  non  est ,  quoniam  suâ 
sponte  in  his  temporibus  expurgantur,  Epidem. ,  lib,  vu. 
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âes  purgatifs  proprement  dits ,  tous  les  médicameiis  qui 
provoquent  des  évacuations,  tels  que  le  petit-lait,  le  si¬ 
rop  de  violettes ,  la  casse  ,  la  manne ,  le  tamarin  et  quel¬ 
ques  autres  dont  l’effet  est  de  tempérer ,  de  relâcher ,  et 
qu’il  est  assez  commun  de  prescrire  dès  le  début  des 
maladies  aiguës.  Si  on  juge  à  propos  et.si  ,on  ne  peut 
«e  dispenser  de  purger  ,  Hipp'oCrate  Veùt  que  cé  Soit 
avant  le  cinquième  jour.  Alors  le  remède  est  indiqué 
comme  révulsif  puissant  ,_ou  parce  qu’il  y  a  turgescence. 
Il  est  administré  dans  un  moment  où  les  humeurs  ne  sont 
pas  encore  fixées,  et  exercent  leurs  ravages  sur  unq 
grande  étendue.  - 

aS.  Si  qualia  oportet  purgari  pUPgenturi^  con* 
fert  et  facile  ferunt  :  si  çerb  contraria  ,  dijffi^ 
culter.  (§  xix.) 

L’aphorisme  2  de  cette  section  se  rapporté  aiix  évacua¬ 
tions  spontanées  :  ici,  il  s’agif  de  celles  qui  jsont provo¬ 
quées  par  l’art.  Pour  être  bonnes ,  les  unes  et  lés  autreâ 
doivent  survenir  à  une  époqüe  critique  dè  la  maladie , 
être  suivies  d’un  grand  soulagement  et  du  rété tir  gradué 
des  forces  (1). 

(i)  jEpidem.y  lib.  iv,  sect.  iv,  epist.jcxi,  libell,  dé  P^eràtri  ùsiu 
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DEUXIÈME  SECTION. 

REMARQUES  GENERALES  SUR  LES  CONVALESCENCES. 

De  toutes  les  sentences  variées  qui  composent  cette 
seconde  section  des  aphorismes,  celles  dignes  d’une  plus 
sérieuse  attention  concernent  lei  régime  des  convatescens. 
Le  nombre  toujours  croissant  des  symptômes  précur-, 
seurs  d’une  maladie ,  donne  l’idée  de  ces  nuages  qui 
paraissent  ,  se  groupent  et  s’amoncèlent  à  l’approche 
d’un  violent  orage  :  des  accidens  dont  la  diminution  est 
progressive ,  le  retour  des  fonctions  à  leur  premier  exer¬ 
cice  ,  la  plus  grande  aisance  dans  les  mouvemens ,  cette 
liberté  et  cette  facilité  recouvrées  des  facultés  intellec¬ 
tuelles  jusqu’à  un  entier  rétablissement ,  sont  l’image  de 
cette  sérénité  qui  se  montre  peu  à  peu  dans  l’atmosphère 
après  une  affreuse  tempête.  On  appelle  convalescence  ce 
dernier  temps  compris  entre  la  fin  d’une  maladie  et  le 
retour  parfait  de  la  santé. 

Le  public  est  assez  injuste  pour  rendre  les  médecins 
responsables  des  succès  qu’ils  n’obtiennent  pas;  il  accuse 
la  science  qu’ils  cultivent,  et  se  plaît  à  couvrir  d’un  voile 


SECnON  lî. 


85 

épais  les  fautes  Commises  par  les  malades,  victimes  de 
leurs  propres  écarts  j  comme  si  les  premiers  ne  pouvaient 
toujours  prescrire  ce  qui  convient ,  et  comme  s’il  n’ar¬ 
rivait  jamais  aux  seconds  de  ne  pas  exécuter  ce  qui, leur 
est  ordonné.  Cette  remarque  judicieuse  ^d’Hippocrate  ne 
doit  pas  être  perdue  pouf  celui  qui  ttaite.de  la  direetioa 
médicale  des  convalescçns.  A  peine  échappés  d’un  grand 
péril,, ces  valétudinaires  sont  enclins  à  s’y;  exposer  de  nou¬ 
veau.  ..Rq  cites,,  tant  quele  mal  les  a  tourmentés  vivement,: 
il  leur  tarde  de  secouer  le  joug  de  la  médecine,  dès  qu’ils 
se  trouvent  mieux  ;  ils  se  croient  parfaitement  libres ,  et 
ferment  l’oreille  aux  conseils  propres  à  leur  faire  recou¬ 
vrer  les  forces.  Ils  deviennent  donc  sujets  aux  rechutes 
ou  à  contracter  de  nouvelles  maladies  :  et  si  ce  malheur 
survient,  c’est  encore  au  médecin  qu’on  l’attribue  le  plus 
soiiyent.  Quoiqu’il  en  soit,  fort  de  sa  conscience,  celui-ci 
n^en  demeure  pas  moins  convaincu  de  la  nécessité  dans 
laquelle  il  se  trouve  de  diriger,  avec  le  plus  grand  soi» 
la  convalescence  qui  suit  les.  maladies  aiguës  plus  o» 
moins  graves. 

Le  mode, d’être  des  convalescences  est  aussi  variable 
que  la  nature  et  le  caractère  des  maladies  qui  les,  ont 
précédées.  La  condition  d’une  personne  qui  relève  d’une 
fièvre  bilieuse,  catarrhale,  inflammatoire ,  ne  ressemble 
point  à  celle  d’un  autre  individu  qui  se  remet  d’une  fièvre 
maligne  ou  putride.  Si  une  inflammation  du  cerveau  a 
précédé ,,  l’état  n’est  point  le  même  que  sÜl  s’est  agi 
d’une  pleurésie,  d’une  péripneuraqnie ,  d’une  péricar¬ 
dite  ou  d’une  cardite.  A  la  suite  d’une  gastrite  ou  d’une 
entérite on  ;  est  un  çpnv alescent  tout  autre  que  celui 
qui  a  souffert  d’une  splénite ,  d’une  hépatite  ,  d’une 
péphrite,  etc. 

Dussent-elles  être  les  piêmes ,  en  supposant  qu’il  n’y 
ait  qu’un  seul  genre  de  maladie  et  qu’un  mode  unique 
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de  constitution  individuelle ,  les  convalescences  doivent 
nécessairement  varier  en  raison  que  leur  marche  est  ra-« 
pide. ou  lente,  facile  ou  fort  embarrassée  :  lés  maladies 
n’orit  pas  toutes  un  même  dégré  d’intensité;  le  temps, 
pour -se  rétablir,  ne  peut  être  uniforme  ou  fixe  et  déter¬ 
miné.  D’ailleurs,  il  serait  déraisonnable  d’admettre  une 
identité  de  tempéramens.  On  sait  qu’il  en  est  de  forts  et 
de  robustes  qui  offrent  plus  de  ressources  qu’on  n’en 
trouve  chez  une  personne  dont  la  fibre  est- lâche  et  molle  t 
le  ■colérique  et  le  sanguin  arrivent  plutôt  au  terme  que 
le  phlegmatique  et  le  mélancolique.  Le  soldat ,  l’ar¬ 
tisan ,  d’enfant ,  l’adolescent,  l’adulte,  trouvent  en  eux 
de  quoi  hâter  ie  retour  de  leur  santé ,  tandis  que  l’oi¬ 
siveté  des  citadins,  l’habitude  de  la  bonne  chère,  la 
vieibesse ,  la  décrépitude ,  diminuent  les  ressources  ou 
détruisent  les  espérances.  Toutes  ces  comparaisons, 
susceptibles  d’être  multipliées  à  l’irtfini ,  forcent  de  con¬ 
clure  une  diversité  de  convalescences  ,  dépendante  du 
caractère  des  maladies  antécédentes  ,  du  tempérament, 
du  régime  de  vivre,  des  habitudes,  de  l’âge  des  indi¬ 
vidus,  du  climat  sous  lequel  ils  existent  et  du  pays  qu’ils 
habitent, 

Les  bornes  de  ce  travail  ne  permettent  pas  de  pous-> 
ser  plus  loin  çes  remarques  générales  ;  il  interdit  encore 
plus  de  trader  'ex  professa  des  convalescences.  Il  serait 
possible ,  sans  doute ,  d’âiouter  à  ce  que  dit  Hippocrate 
sur  le  régime  -diététique  et  pharmaceutique  convenable 
après  les  malades  graves;  mais  comme  il  faudrait  faire 
un  trèsdong  exposé  des  moyens  hygiéniques ,  nous  ren¬ 
voyons  directement ,  sur  ce  point,  à  la  doctrine  si  connue 
et  si  parfaiternent  développée  dans  les  écoles ,  d’après  les 
divisions  fondamentales  de  Jonston  et  de  Haën ,  adoptées 
et  perfectionnées  par  le  professeur  Halle.. 
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I.  Quoinmorho  somnuslaborem  facitj  lethalet 
si  verb  somnus  juvet 3  non  est  lethale.  (§  xiii.) 

Il  suffit  de  pratiquer  la  médecine  pour  se  convraincre 
qu’un  sommeil  laborieux  est  tellement  lié  au  caractère 
de  certaines  maladies^aigues ,  que ,  considéré  seul ,  il  ne 
décide  rien.  On  a  des  exemples  sans  nombre  du  rétablis¬ 
sement  prompt  et  parfait  de  personnes  qui ,  atteintes  de 
fièvres  inflammatoires,  gastriques  bilieuses  ou  muqueuses 
très-graves  ,  ont  souffert  d’une  insomnie  constante  de 
six,  huit  et  douze  jours  5  ou  qui ,  durant  ce  long  espace 
de  temps ,  n’ont  obtenu  par  fois  qu’un  sommeil  agité  , 
troublé  par  des  rêves  et  par  des  réveils  en  sursaut,  et 
suivi  de  lassitude  ou  d’une  grande  fatigue  des  membres. 
S’il  en  est  ainsi ,  la  sentence  d’Hippocrate  n’est  donc  pas 
d’une  vérité  absolue. 

Par-tout  où  ils  ont  rencontré  le  mot  lethale ,  les  tra¬ 
ducteurs  ,  ou  la  plupart ,  l’ont  rendu  par  mortel.  Cepen¬ 
dant  les  commentateurs  s’acêordent  universellement  pour 
recommander  que  cette  acception  ne  soit  pas  admise 
rigoureusement,  car  plusieurs  axiomes  se  ti'ouveraient 
induire  èn  erreur  des  médecins  trop  accoutumés  à  jurer 
in  verba  magistri.  D’ailleurs  il  est  très-fapile  de  prouver 
que  le  sens  des  traducteurs  n’est  point  celui  qu’admet  le 
père  de  la  médecine  ;  pour  s’en  convaincre ,  il  suffit  de 
lire  avec  soin  quelques  observations  consignées  dans 
plusieurs  endroits  des  épidémies,  et  sur -tout  de  méditer 
ce  passage  des  Coaques  :  Somnus  turhulentus ,  et  vigiliœ 
cum  oculorum  rectitudine ^  et  motu  veloci ,  in  morbo  acuto 
NIL  BONI  (i).  Ainsi  nous  devons  prendre  le  mot  lethale 
pour  l’équivalent  de  nil  boni. 


(1,)  Coacar,,  Prœnot.y  aect.  u. 
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a,  Ubisomnus  delirium  sedat^  bonum.  (§  xiii.) 

On  trouve  ici  un  exemple  qui  atteste  la  vérité  de  la 
proposition  énoncée  dans  la  seconde  partie  de  l’apho¬ 
risme  précédentv 

5.  Somnusj  i^igiliaj  utraque  modum  exce- 
dentia,  malum.  (§xiii.) 

Toutes  les  fois  que  la  longueur  du  sommeil  et  de  la 
veille  est  proportionnée  à  celle  du  temps  qu’un  malade  a 
passé  sans  prendre  de  repos ,  ou  à  dormir ,  il  ne  faut  pas 
s’en  alarmer  j  mais  il  en  est  autrement  s’il  ne  se  présente 
aucune  circonstance  semblable.  Comme  symptôme  , 
l’excès  du  sommeil  inspire  des  craintes  dans  les  cas 
d’hydropisie  du  cerveau ,  d’apoplexie ,  et  sur-tout  chez 
les  grands  vieillards.  S’il  s’agit  d’assoupissemens  profonds, 
les  adynamies  les  rendent  redoutables.  Un  prédécesseur 
de  Galien ,  Praxagoras ,  a  condamné  comme  absolument 
mortelles,  les  fièvres  soporeuses  qui  surviennent  àl’époque 
de  la  puêerté,  de  treize  à  dix-huit  ans.  Dans  les  inflam¬ 
mations  très-graves  de  la  poitrine ,  le.  sommeil  extraor¬ 
dinaire  fait  soupçonner  une  turgescence  funeste  des 
vaisseaux  du  cerveau  :  il  est  aussi  le  signe  précurseur  de 
la  mort  des  personnes  parvenues  au  dei'nier  degré  de 
phthisie  pulmonaire. 

Les  effets  delà  veille  excessive  dans  les  maladies  aigues, 
peuvent  être  comparés  à  ceux  qui  résultent  d’un  travail 
forcé  que  l’on  soutient  malgré  l’extrême  besoin  du  repos. 
La  débilité  s’ensuit  dans  l’un  et  l’autre  cas.  Les  affections 
chroniques  ont  pour  symptôme  général  prédominant  une 
lenteur  dans  les  mouvemens  vitaux  :  ne  rien  accorder 
ou  donner  très-peu  au  repos ,  c’est  s’exposer  à  tombe? 
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dans  la  langueur  et  l’épuisement  ;  dès-lors ,  une  insomnie 
rebelle  est  donc  aussi  préjudiciable  aux  malades  que  peut 
leur  être  un  sommeil  trop  prolongé.  On  nè  trouvera  au¬ 
cune  difficulté  à  faire  l’application  de  cet  aphorisme  aux 
personnes  qui  jouissent  d’une  très-bonne  santé ,  et  qui 
abusent  de  l’état  de  repos  et  d’activité. 

Vigilia  fôrtis  ,  potus  et  cîbos  crudos  ,  et  încociiores  ' 
facit.  Et  rursiis  in  contrariam  partent  mutatio,  et  excoc- 
tionern,  ac  capitis  gravitatem  înducit.  (De  vict.  rat.  in 
acut.,  sect.  ii,  p.  174»  ^4»  sub.  fin.) 

4.  Non  Satie  tas  3  non  famés  3  neque  aliud 
quicquam  honum  est 3  quod  naturce  modum  ex¬ 
cédât.  (  §  XVIII.) 

Deux  circonstances  opposées  ,  celle  du  sommeil  et 
celle  de  la  veille ,  produisent  les  mêmes  effets ,  si  elles  se 
prolongent  trop.  Hippocrate  a  dit  du  premier,  somnoi 
sanguis  frigejlt  {f) et  on  sait  qu’une  activité  excessive 
finit  par  plonger  dans  un  état  de  langueur  et  d’épuise¬ 
ment  ;  de  même ,  deux  positions  différentes  sont  encore 
établies  par  l’excès  de  satiété  et  de  faim  considéré  chez 
les  malades. 

Il  y  a  satiété  toutes  les  fois  qu’on  n’a  aucun  désir  de 
manger,  quoique  l’estomac  ne  contienne  pas  d’alimens, 
et  lorsqu’on  est  dégoûté  aussitôt  qu’on  en  a  pris  une 
très-petite  quantité.  Que ,  dans  le  cours  d’une  affection 
aiguë,  l’inappétence  soit  absolue ,  il  n’y  a  rien  qui  doive 
surprendre ,  qu’à  l’époque  d’un  mieux  prononcé  ou  du 
temps  marqué  pour  la  convalescence ,  ce  manque  d’apr- 
pétit  persiste^  on  a  tout  lieu  de  craindre  le  passage  à  un 


(  )  tib.  4c  Fiat. 
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état  chronique  ou  à  une  autre  maladie;  enfin  un  amai-! 
glissement  prodigieux ,  le  marasme  et  une  mort  tardive.- 
Tous  les  médecins  savent  combien  est  désespérant  ce 
dégoût,  continuel  dui’ant  un  espace  de  temps  plus  ou 
moins  long  qui  précède  la  mort  occasionnée  par  toutes 
les  lésions  organiques. 

La  faim  qui ,  dans  les  maladies  aigues ,  tourmenterait 
aussi  violemment  qu’en  santé,  ne  serait  point  naturelle; 
elle  ferait  craindre  beaucoup,  tandis  qu’à  l’époque  de  la 
convalescence ,  elle  est  toujours  d’un  heureux  présage. 
Avec  les  affections  chroniques,  un  appétit  modéré  sou¬ 
tient  les  espérances;  est-il  démesuré,  comme  dans  la 
seconde  période  de  quelques  phthisies  pulmonaires,  il 
constitue  un  épiphénomène  du  plus  fâcheux  augure. 

Pour  ce  qui  concerne  la  prescription  du  régime  des 
malades ,  la  conduite  du  médecin  doit  tendre  à  ne  jamais 
outrepasser  les  besoins  de  la  nature.  On  fait  autant  de 
mal  en'  nourrissant  trop ,  qu’en  prolongeant  la  diète  à 
l’excès.  En  tout,  il  faut  considérer  les  individus,  leur 
tempérament  et  leurs  habitudes ,  la  nature  dés  maladies 
et  leurs  périodes ,  enfin  tout  proportionner  à  la  puissance 
des  forces  digestives; 

En  bonne  santé ,  il  n’est  pas  moins  dangereux  de  trop 
se  nourrir  que  de  trop  résister  aux  besoins  pressans  de 
prendre  des  alimens.  Il  n’y  a  donc  pas  de  rapport  sous 
lequel  cet  aphorisme  ne  reçoive  son  application. 

Labor,  cibus ,  p&tüs ,  somnus ,  Venus,  omnia  medîocrià 
simto.  (Hipp.,  Epidem.,  lib.  vi ,  s.ect.  vi.) 

Phocylide  disait  ;  Moderatè  cihmn  potumque  sumas  ^ 
et  loquuris  :  modus  omnium  optimus  ;  excessus  aulein 
i’ûandus. 
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5.  Spontaneœ  lassitudines  morbos  denun- 
tiant.  (§  xm.) 

La  lassitude  est  un  état  douloureux  des  membres  el 
de  tout  le  corps  ;  elle  ne  permet  pas  de  reposer  ni  d’exé¬ 
cuter  des  mouvemens  qu’avec  une  certaine  difficulté ,  et 
en  faisant  éprouver  un  sentiment  pénible  de  fatigue. 
Elle  est  spontanée  quand  elle  ne  connaît  pas  de  cause  et 
n’a  été  précédée  d’aucun  exercice  violent  du  corps  et  de 
l’esprit  :  les  personnes  affectées  se  disent  plus  lourdes , 
plus  pesantes  et  moins  agiles  que  de  coutume.  Une  telle 
situation  physique  précède  ordinairement  de  quelques 
jours  les  fièvres  les  plus  dangereuses,  que  l’on  nomme 
putrides ,  mulignes  et  lentes  neri>euses. 

6.  Quicimque  aliqud  corporis  parte  dolentes  3, 
dàlorem  fere  non  sentlunt ,  his  mens  œgrotat. 
(§xin.) 

Le  corps  humain ,  dit  Hippocrate ,  ressemble  à  un 
cercle  dans  lequel  on  ne  disl^gue  ni  le  commencement 
ni  la  fin  (i);  toutes  les  actions  vitales  sont  en  harmonie, 
tendent  au  même  but  et  concourent  au  même  résul¬ 
tat  (a)  5  ensorte  que,  sila plus  petite  partie  est  souffrante, 
fout  le  corps  se  ressent  de  l’afFection ,  quelle  qu’elle 
soit  ,(3).  S’il  en  e^Lautreuaent ,  l’oracle  de  Gos  conclut 


(1)  JLil»,  4e  Loc.  in  kom. ,  anb  princip. 

(?)  C»nflurC'io  una  t  c&nspimtio  una  y  consentientin  omnia.'LTh.  de 
jdlimentei, 

Æt  ^i  qnis  minimam  corporis  partent  malè  afficere  vêtit ,  totum 
aprpus  offyotionem  sentiet ,  qualiscumque  tandem  ea  fuerit.  De  Loc. 
fn  bomiu. 
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par  la  sentence  exprimée  dans  cet  aphorisme  et  confir¬ 
mée  par  l’expérience  (i).  H  est  donc  fâcheux  qu’on  n’ait 
aucun  sentiment  de  la  douleiir  que  doivent  causer,’  par 
exemple,  une  inflammation,  une  plaie,  une  fracture,  etc. 
Ce  n’est  pas  sans  inquiétude  qu’un  médecin  voit  cesser 
tout  à  coup  et  inopinément  une  douleur  très-vive,  sans 
qu'il  se  manifeste  aucun  mouvement  critique,  ni  solution 
ou  diminution  de  la  maladie  sur-tout  si  la  fièvre  n’en 
devient  que  plus  forte  ,  avec  soif  plus  ardente ,  toux 
plus  opiniâtre  ,  et  difficulté  plus  grande  de  respirer,  dans 
le  cas  d’inflammation  thoracique... 

Nous  avons  observé  des  malades  aussi  gravement  af¬ 
fectés,  éprouver  subitement  un  mieux  tel  qu’ils  recou¬ 
vraient  toute  leur  raison  et  conversaient  fort  sensément 
avec  les  personnes  qui  les  entouraient.  Nous  en  avons 
vu ,  attaqués  de  catarrhes  pulmonaires  adynamiques  , 
assurer  qu’ils  respiraient  et  parlaient  librement ,  lorsqu’on 
voyait  avec  douleur  la  gêne  de  leur  respiration,  courte 
et  précipitée ,  et  qu’on  entendait  leur  parole  entrecoupée 
et  leur  voix  presqu’éteinte.  Certes,  his  mens  ægrotahat y 
ils  n’avaient  pas  la  conscience  de  leur  affreuse  position. 
te  délire  ne  se  manifesle^ws  toujours  par  les  actions  ni 
par  les  discoûrs.  En  èffe^^'e$t-ce  p,as  avoir  l’esprit  ma¬ 
lade,  que  de  ne  pas  souffrir  d’une  douleur  qui  devrait 
exister?  dé  n’a'voir  pas  soif  quand  on  est  embrâsé  par 
tine  chaleüt  fébrile?  d’être  plfis  taciturne  ôuplüs  parleur 

(])  In  Larissâ  cdlvus  femoris  àextri  repehtiko  dolore  cdrreptus  est } 
nihil  eorum  qitce  ojjerebantur  juyabat.  Primâ  die  febrjs  acuta  et 
ardens  sensim  corripuit ,  dolores  autem  comitabantur.  Secundâ  qui’ 
dern  ,  femoris  dolores  remiserdnt,  \febris  g.utem  intensa  èst-j'sùb  mo¬ 
lesté  sese  habuit  ,  non.  dormwit.  Extrernœ  partes  frigidœ  erant,  uri- 
narum  non  probarum  copia  prodibat.  Tertiâ ,  femoris  dolor  sèdatu* 
est,  mentis  autem  alienatio  accidit'  et  \perturbatio  et  malta  jaetatio, 
Quartây  circci  pieridieni.  mortuus ,  est  ckeiitimjnè,  Epideiu.i  lib.  JU  ,< 
sect,  m ,  ægiot.  V.  '  ’  .  . 
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que  de  coutume  ?  Gardons-nous  d’en  douter ,  de  tels 
malades  ne  tardent  pas  à  tenir  des  propos  absurdes. 

7.  Çuœ  longo  tempore  extenuantur  corpora, 
lente  reficere  oportet  :  quce  vero  brevi,  celeriter, 
(Sxxi.) 

Il  ne  s’agit  ici  que  de  ces  exténuations  consécutives 
aux  maladies  aiguës  ou  chroniques  ,  et  on  peut  encore 
leur  ajouter  celles  qui  sont  l’effet  du  manque  de  nourri¬ 
ture  dont  on  souffre  dans  les  villes  assiégées,  ou  qu’é¬ 
prouve  la  classe  pauvre  du  peuple.  11  est  certain  que  les 
forces  digestives  et  assimilatrices  ont  d’autant  plus  perdu 
de  leur  puissance ,  qu’elles  ont  été  plus  long-temps  dans 
l’inaction  5  et  qu’on  les  ruinerait  bientôt  de  fond  en 
comble,  si  on  avait  l’imprudence  de  les  soumettre  sur 
le  champ  au  travail  qui  leur  est  propre  dans  l’état  de 
santé.  N’oublions  jamais  cet  axiome  qui  dit  qu’en  nour¬ 
rissant  un  malade  comme  celui  qui  se  porte  bien  ,  on  lui 
fait  plus  de  mal  qu’en  donnant  à  un  homme  sain  les  ali- 
mens  d’une  bête  de  somme  (i).  On  ne  se  nourrit  pas 
précisément  de  ce  qu’on  mange ,  mais  de  ce  qu’on  digère; 
et,  dans  le  cas’ présent,  le  médecin  doit  proportionner 
la  qualité  et  la  quantité  de  nourriture  à  la  faculté  de 
digérer. 

il  est  certain  que,  quelle  que  soit  la  maigreur  à  la  suite 


(i)....  Magis  offenditur  si  œgris  sanorum  ,  queim  si  sanis  jumen- 
torum  alimentum  porrigatur.  Hipp. ,  lib.  de  Feter.  /nedicin. 

Corpora  longo  tempore  extenuata  ,  longiore  sunt  reficienda ,  atque 
paulatim;  iis  enim  carnes  contabescunt ,  et  graciles  redduntur  alice 
partes ,  per  quas  actiones  naturales  perficiuntur.  Corpora  verà  quce 
pauco  tempore  extenuata  sunt,  quia  id  non  ex  solidarum  colliqua- 
tione  partium ,  sed  ex  humonim  et  spirituum  evacuatione  contin^t , 
ea  celeriter  et  afj'atim  licet  reficere.  Gaien.  ■ 
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d’une  maladie  grave  dè  courte  durée ,  les  forces  conser¬ 
vent  encore  beaucoup  d’énergie ,  les  besoins  deviennent 
très-pressans  et  demandent  à  être  promptement  satisfaits; 
mais  il  ne  faut  jamais  outrer  ,  car  on  ne  tarderait  pas  à 
tomber  dans  l’inconvénient  que  l’on  s’efforce  d’éviter. 

8.  Si  à  morho  quis  cibum  capiéns  non  robo^ 
retur,  indicat  corpus  uberiori  alimento  uti.  Si 
verb  cibum  non  capienti  hoc  evenkit^  évacua^ 
tione  opus  habere  nosce  oportet.  (§  xxi.) 

Après  les  maladies,  il  reste  une  faiblesse  qui  a  pour 
cause  la  nécessité  de  réparer,  et  qui  cesse  avec  elle. 
Çu’un  convalescent ,  pressé  par  le  désir  impérieux  de 
manger,  prenne  des  alimens  jusqu’à  satiété  ,  nul  doute 
qu’il  ne  surcharge  son  estomac,  auquel  il  donne  plus  de 
travail  qu’il  n’en  peut  supporter.  S’il  est  malade  depuis 
long  temps,  il  sent  encore  mieux. l’urgence  de  procéder 
avec  lenteur  pour  se  refaire  ;  les  dérangemens  qu’il 
éprouve  au  moindre  écart  dans  son  régime ,  l’avertissent 
que  ses  forces  diminuent  de  plus  en  plus  ,  loin  de  s’ac¬ 
croître,  et  qu’il  s’expose  à  x'etomber  dans  cet  état  de 
maladie  connue  sous  le  nom  de  récidive  (i).  . 

Est-il  constamment  vrai  que ,  chez  un  convalesçéhf  ,  • 
un  dégoût  permanent  exige  qu'on  évacue?  Cette  propo¬ 
sition  est  étrangère  aux  personnes  attaquées  de  maladies 
chroniques  fort  avancées  ;  car  ce  dégoût  est  alors  un  signe 
des  plus  fâcheux  ;  mais  elle  n’est  point  applicable  à  toutes 
les  espèces  de  convalescences;  En  effet,  beaucoup  de 
fièvres  muqueuses  ou  lentes  nerveuses ,  d’une  très-longue 


(i)  Qui  ex  longâ  valetudine  sese  recalligerUes,  cibum  benè  su- 
munt,  nihilque  pmficiunt,  hi  maügnè  recidivam  incidunt.  Coac., 
Prænot. ,  sect.  i ,  p.  42a. 
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durée,  sont  suivies  d’une  faiblesse  extrême,  avec  répu¬ 
gnance  invincible  pour  toute  espèce  d’aliment.  Quicon¬ 
que  ,  dans  cette  circonstance ,  qui  n’est  pour  nous  qu’une 
exception  à  la  règle  générale  établie  par  Hippocrate  , 
purgerait  aussi  souvent  que  les  évacuations  seraient  fa¬ 
ciles ,  abondantes  et  multipliées  ,  que  les  premières  voies 
paraîtraient  embarrassées  ,  porterait  le  dernier  coup  aux 
propriétés  vitales  de  l’estomac,  provoquerait  le  marasme^ 
l’anasarque,  l’hydropisie,  etc.  C’est  donc  le  cas  de  pres¬ 
crire  des  alimens  d’une  extrême  ténuité ,  et  mis  en  rap¬ 
port  avec  le  peu  de  forces  digestives.  Ne  perdons  pas  de 
vue  qu’un  convalescent  se  ranime  par  cela  seul  qu’un 
organe  principal  et  isolé^ecouvrequelqu'énergie,  et  que 
la  constitution  s’améliore  ,  selon,  que  l’estomac  se  prête 
mieux  à  l’exercice  de  ses  fonctions  (i). 

9.  Corpora  y  ubiquispurgxire  voluerit y. facile 
JLuentia  reddere  oportet.\%'siy..) 

Les  anciens  médecins  n’employaient  que  des  purgatifs 
très-violens ,  et  ne  pouvaient  se  dispenser  de  disposer  le 
corps  à  leur  action.  Ce  précepte  ne  doit  pas  être  négligé 
aujourd’hui  que  l’on  purge  beaucoup  plus  doucement 
sur-tout  à  l’égard  des  personnes  qui ,  par  précaution , 
croient  utiles  de  s’évacuer  au  retour  de  telle  ou  telle 
saison.  En  effet ,  comme  elles  jouissent  d’une  bonne 
santé,  elles  s’exposeraient  si  elles  usaient  brusquement 
des  purgatifs.  Il  leur  cont'^ient  donc  d’altérer  leur  état 
pendant  quelques  jours  ,  à  l’aide  .d’un  régime  végétal  peu- 
nourrissant  ,  délayant  et  rafraîchissant  ;  quelquefois- 
même  en  se  faisant  tirer  du  sang.  Tmnsitus  aperios  esse: 


(1)  Qui  cibi  paulatim  adjectibne  utetur,  U  eorparî  leniter  sanitatem 
Tcstituet,  De  Vict.  ration,  in  acut. 
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oportet  y  veluti  nares  ,  et  alla ,  quibus  opus  est ,  et  velut 
opus  est,  et  qualia,  et  quâ  parte ,  et  quandb ,  et  quantüm 
opus  est,  velut  sudores,  et  alla  sanè  omnia  (i) . 

Cette  précaution  est  indispensable  dans  toute  maladie 
aiguë  ou  chronique,  pour  laquelle  on  n’est  pas  trop 
pressé  d’évacuer  j  mais  s’il  s’agissait  de  turgescences  su¬ 
bites  et  très-prononcées ,  il  n’y  aurait  pas  de  temps  à 
perdre  ;  toute  temporisation  pourrait  être  préjudiciable: 
Il  y  aurait  urgence  à  purger  de  suite  par  haut  ou  par 
bas  ,  sauf  à  revenir  postérieurement  aux  altérans  et  aux 
rafraîchissans. 

10.  Impura  corpora,  cjuo  ma  gis  nutriveriSi  eh 
ma  gis  lœdes.  (§  xyiii.) 

Cet  aphorisme  est  la  conséquence  de  la  seconde  pro¬ 
position  présentée  dans  le  huitième  5  ensorte  qu’il  me  pa¬ 
raît  exister  une  intercalation  du  neuvième,  qui  dérange 
l’harmonie  du  texte.Vallésio  a  rétabli  l’ordre,  en  mettant 
cette  sentence  à  la  place  de  celle  qui  précède. 

11.  Faciliùs  est  repleri  potu ,  quàm  cibo. 

Les  personnes  saines  ,  fatiguées  par  de  grands  exer¬ 
cices  ,  sont  promptement  ranimées  par  un  vin  généreux. 
Les  convalescens  pour  lesquels  le  mot  repleri  est  syno¬ 
nyme  de  refici,  et  qui  sont  parvenus  à  un  degré  remar¬ 
quable  d’émaciation  ,  manquent  souvent  d’appétit  ;  ils 
ont  la  bouche  sèche  par  défaut  de  salivé  ,  et  ne  peuvent 
ni  triturer  ni  avaler  les  alimens.  Alors ,  ils  font  usage  des 


(0  ■Epidem.,  lib.  vij  sect.  ii ,  p.  343: 
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bouillons  légers,  des  consommés,  puis  des  potages  rer/- 
dus  de  plus  en  plus  substantiels,  jusqu’à  ce  qu’ils  parvien¬ 
nent  à  prendre  une  nourriture  solide.  Les  liquides  de  ce 
genre  sont  d’une  élaboration  facile  pour  l’estomac  et  ré¬ 
parent  avec  rapidité.  Nôüs  devons  donc  répéter  avec  Hip¬ 
pocrate  :  Quicumque  veloci  apposMone  opu^  habent,  his 
humidum  ad  rejlcienâas  i^ires,  inédicamen  optimum  (i). 
Beaucoup  de  convalescens  se  trouvent  donc  mieux  d’une 
noumture  liquide  que  de  celle  qui  est  solide.  ■  '  ’ 

12.  Qucb  in  morhis  post  crisim  rQlinquuntuVj 
récidivas  facere  soient.  (§  xiv.) 

Selon  la  doctrine  d’Hippocrate,  la  crise  met  fin  aux 
maladies  (a).  Elle  donne  des  résultats  qui  ne  sont  pas 
toujours  les  mêmes  ;  car  ou  la  santé  est  recouvrée  ,  ou 
bien  l’affection  n’éprouve  qu’un  changement  en  bien  ou 
.en  mal,  et  donne  même  la  mort  (3).  Ces  terminaisons 
sont  connues  des  médecins  sous  les  noms  de  crises 
bonnes,  parfaites,  complètes ,  mauvaises ,  impa  faites  j 
incomplètes ,  funestes  et  mortelles.  Celles  qu’on  peut  ap¬ 
peler  métastatiques  sont  heureuses  ou  dangereuses ,  se¬ 
lon  que  le  siège  de  la  maladie  se  transporte  d’un  organe 
plus  important  sur  un  autre  quiEest  moins ,  et  vice  versâ. 

On  dit  qu’une  crise  s’opère  quand  les  maladies  augmen¬ 
tent  ou  diminuent,  ou  se  changent  en  une  autre  maladie 


(1)  Lib.  de  Alimenta  additur^mbi  verà  adhuc  celeriore  egent, 

per  adores  reficiantur.  * 

(2)  Jndicatio  est  morbi  joiüfio.  PrsËCeption. ,  n®  12. 

(3)  .  Oportet  autem  animadvertere  nosce ,  in  his  temporibus  (  diebus 
criticis)  judicationes  futuras  esse  ad  salutem  aut  perniciem  ,  aut 
inclinationes  ad  melius,  aut  deterius,  Epiclem. ,  lib.  j ,  sect.  m 
p.  3o3. 
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OU  cessent  (i).  £Ue  n’a  jamais  lieu  sans  qu’il  ne  sur¬ 
vienne  des  mouvemens  extraordinaires  reconnus  par  la 
fièvre  plus  intense  ,  par  l’agitation  ,  l’anxiété  ,  l’inquié¬ 
tude  ,  et  par  d’autres  signes  relatifs  à  l’espèce  d’affection 
qui  existe.  Nous  apprenons  de  Galien  que  la  crise  par 
excellence  se  fait  tout  à  coup ,  et  est  exactement  achevée 
par  les  efforts  de  la  nature  (a). 

Les  exacerbations  critiques  sont  presque  toujours 
suivies  d’une  évacuation  quelconque,  qui  consiste  en 
une  expectoration  de  plus  en  plus  facile  et  abondante  , 
en  sueurs  générales ,  en  selles ,  ou  enfin  en  un  flux  d’u¬ 
rines  sédimenteuses.  Depuis  Galien  ,  les  humoristes  ont 
fait  résider  les  matières  morbifiques  dans  ces  différentes 
excrétions.  Il  est  des  crises  qui  s’exécutent  avec  lenteur 
sans  qu’on  s’en  aperçoive  en  quelque  sorte ,  et  qui  ne 
s’annoncent  par  aucun  résultat  digne  de  remarque.  On 
reconnaît  alors  que  la  maladie  s’est  terminée  par  résolu¬ 
tion,  perlysim  ;  en  un  mot,  qu’elle  a  été  acritique. 

Les  praticiens  exacts  et  rigoureux  qui  ont  lu  et  mé¬ 
dité  les  ouvrages  du  père  de  la  médecine ,  doivent  con¬ 
venir  qu’une  récidive,  rechute  ,  est  le  retour  d’une  mala¬ 
die  mal  jugée  ou  dont  les  mouvemens  critiques  n’ont  été 
ni  complets  ,  ni  parfaits  ;  tellement  qu’il  subsiste  encore 
des  symptômes  qui  auraient  dû  disparaître  si  la  nature 
eût  obtenu  un  triomphe  absolu.  Larécidive  est  si  intime¬ 
ment  liée  à  la  lésion  qui  l’a  précédée,  qu’on  ne  peut  l’en 
isoler  ,  parce  qu’il  reste  toujours  des  accidens  intermé¬ 
diaires  qui  indiquent  que  le  malade  n’a  pas  été  un  instant 
parfaitement  bien.  Il  semble  s’ensuivre  que  la  même  idée 


(i)  Judicari  in  morbis  est ,  bùm  ntorbi  augescunt  aut  marcescunt , 
aut  in  alium  tnorbum  transeunt,  aut  desinunt.  De  Affection,  n»  8. 

(a)  Eaquœ  repentèfit,  per  excellentiam  Kplrti  dicitur,  et  à  na- 
turâ,ea  quce  prœternaturam  sunt,  superante ,  exquisité perficitur. 
De  Cnsib. ,  lib.  iii ,  cap.  i. 
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est  exprimée  par  le  mot  récidive  et  par  celui  rechute  :  le 
premier  se  trouve  dans  les  ouvrages  d'Hippocrate  ,  les¬ 
quels  ne  font  pas  mention  du  second.  Cependant  les 
modernes  donnent  à  l’un  un  sens  qui  n’appartient  pas  à 
l’autre,  Larécidive  est  le  retour  d’une  maladie  qui  n’existe 
plus  et  a  disparu  depuis  long-temps.  Une  péripneuraonié 
ou  toute  autre  inflammation  topique  se  renouvelle  à 
des  époques  plus  ou  moins  éloignées  avec  lès  mêmes 
symptômes  et  accidens  ,  lorsqu’on  s’expose  aux  Causés 
qui  les  ont  produites  une  première  fois.  Il  en  est  ainsi 
du  rhumatisme,  des  névralgies,  de  la  goutte  ,  des  ca¬ 
tarrhes,  des  fièvres  intermittentes,  sur-tout  si  on  ne  prend 
aucune  mesure  efficace  pour  se  garantir  dé  leur  retour. 
La  rechute  est  une  nouvelle  apparition  d’une  maiadié 
dont  on  sort  à  peinê^  et  qui  n’a  pas  été  complètement 
jugée  par  des  évacuations  manifestes;  alors  la  convales¬ 
cence  n’était  pas  confirmée.  La  maladie  dont  on  relève 
reste  susceptible  de  reparaître  spontanément  ou  par  l’effet 
de  quelqu’écart  de  régime. 

L’idée  que  l’on  doit  concevoir  du  mot  récidive  étant 
hippocratiquement  fixée,  il  ne  reste  plus  qu’à  la  confir¬ 
mer  par  l’examen  de  quelques  circonstances  qui  pré¬ 
cèdent  le  retour  des  accidens.  Dans  nombre  d’etidroits 
de  ses  ouvrages  ,  l’oracle  de  Cos  répète  «aritiin  la  pro¬ 
position  générale  exprimée  dans  le  présent  aphorisme , 
qui  ne  concerne  uniquement  que  des  symptômes  per- 
manens,  plus  faibles  que  ceux  qui  avaient  dominé  au¬ 
paravant  (i).  D’une  part  ,  ce  sont  des  gonflemens  de  la 
rate  qui  causent  ces  récidives,  à  moins  qu’ils  ne  se  por¬ 
tent  sur  les  articulations  ou  qu’ils  ne  se  terminent  par 
une  hémorrhagie  ;  des  tensions  de  l’hypocondre  droit,  si 


(i)  Epidem.y  lib.  ii ,  sert,  ni,  p.  3ii;  lib.  iv,  p.  lîb.  yi, 
sert.  Il,  p.  343  ;  sçct.  111 ,  p.  34.4.  £t pluriès passini. 
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'le*  urines  ne  coulent  abondemment  (i);  d’une  autre  part, 
on  observe  une  soif  ardente ,  la  sécheresse  de  la  bouche , 
té  manque  de  goût  et  d’appétit ,  des  crises  prématurées  , 
survenues  dans  la  période  de  crudité  des  maladies  (2)  ; 
enfin,  une  foule  d’autres  dispositions  semblables  qu’il 
devient  superflu  de  citer. 

La  doctrine  d’Hippocrate  est  donc  bien  différente  de 
celle  des  humoristes  ,  qui  ont  tant  accordé  à  la  présence 
de  matières  morbifiques  et  à  l’action  des  mouvemens  fé¬ 
briles  ,  qui  prépare  leur  coction ,  afin  que  la  nature  ou- 
l’art  en  opère  la  sortie  au  dehors.  Ils  ont  imaginé  des 
qualités  froides  ou  chaudes  ,  tenaces  ou  visqueuses  ,  un 
siège  dans  les  premières  ou  secondes  voies ,  dans  le  pa¬ 
renchyme  de  tel  ou  tel  organe  :  ils  ont  parlé,  de  crise  par¬ 
faite  ,  consécutive  à  l’évacuation  totale  de  cette  huméur 
■peccante}  de  crise  imparfaite,  qui  suppose  des  excrétions 
pénibles,  lentes,  partielles  et  long-temps  incomplètes. 
De  quelque  manière  qu’une  maladie  se  fût  jugée ,  pourvu 
que  la  santé  fût  recouvrée ,  les*  galénistes  avaient  l’expé¬ 
rience  des  rechutes  dont  ils  ne  pouvaient  expliquer  le 
mécanisme  ,  qu’en  prétextant  que  la  crise  laissait  dans  le 
corps  un  reste  d'humeur  qui,  par  sa  petite  quantité  ,  ne 
suffisait  pas  pour  donner  lieu  à  aucun  symptôme  appa¬ 
rent  ;  ma^l^ui  ,  par  son  séjour,  son  altération  et  son 
accumulation  ,  provoquait  des  mouvemens  toujours 


(1)  Primùm  igitur,  lienum  elevationes  ,  nisi  in  articulos  finiantur, 

aut  sanguis  fluat  ;  hypochôndni  dextri  contentio ,  nisi  profluant 
urinœ,  heee  enim  utrorum’que  intercep tio ,  et  recidivœ  horum  meritb> 
Epiclem. ,  lib.  1 1 ,  sect.  ni  .  '  . 

(2)  Silis  intiis  relicta ,  et  siccitas  cris,  et  insiiavitas ,  et  inappe- 
tentia  hoc  modo  abcessus  facere  possunt.  Taies  autem  febres  non  sunt 
acutœ y  sed  récidivas  faciunt.  Epidenf.  ,  lib.  vi,  sect.  ii. 

Quee præmaiuriùs  judicantur}  si  qaùm  cruda  suntomnia  judicentur^ 
récidivas  porte ndunt ,  sin  minus  «cmia/n.  Epidem. ,  lib.  n. 
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croissans,  jusqu’à  ce  qu’enfin  la  nature  l’eût  expulsée  au 
dehors.  Ce  n’est  pas  sans  fondement  que  Werlhof  a  dit 
qu’avec  une  telle  théorie  on  lève  toutes  les  difficultés  (i). 

Concluons  que ,  d’après  plusieurs  passages  d’Hippo¬ 
crate  ,  le  sens  de  cet  aphorisme  est  celui-ci  :  Dans  les 
maladies  ,  les  symptômes  ou  accidens  qui  subsistent  à  la 
suite  des  crises,  ont  coutume  de  causer  des  récidives. 

i3.  Quibus  crisis  fit 3  iis  nooc  ante  exacer^ 
hationem  gravis  est;  subsequens  vero  leviorple^ 
rumque.  (§xiv.). 

Une  évacuation  spontanée  est  préparée  par  de  grands 
mouvemens  qu’indiquent  des  symptômes  différens  de 
ceux  propres  à  la  maladie.  Ces  derniers  ,  manifestés  h 
toutes  les  époques,  portent  chaque  jour  une  atteinte 
profonde  aux  forces  vitales.  Les  premiers,  au  contraire, 
sont  l’effet  de  ces  mêmes  forces  radicales  qui  dévelop¬ 
pent  une  puissante  énergie  au  temps  de  la  période  de 
consistance ,  et  la  rendent  très-prononcée  par  des  signes 
particuliers  qui  présagent  un  changement  prochain.  La 
somme  de  ces  symptômes  constitue  l’exacerbation,  qu’Hip- 
pocrate  a  soigneusement  distinguée  de  la  crise  même. 
Cette  exacerbation  se  montre  sous  diverses  formes  : 
tantôt  il  y  a  stupeur,  somnolence  avec  assoupissement  5 
tantôt  insomnie ,  délire ,  anxiété ,  dyspnée ,  qui  survien¬ 
nent  tout  à  coup  sans  cause  connue,  et  qui  établissent 
cette  exacerbation,  au  moyen  de  laquelle  la  nuit,  temps 
où  les  symptômes  sont  plus  graves  que  durant  le  jour, 
est  orageuse  et  fort  difficile  à  passer. 

Un  médecin  instruit,  prévenu  de  ce  qui  doit  ai’river, 
ne  s’en  laisse  pas  imposer  par  l’invasion  inopinée  d’acci- 


(i)  Oper.  OTtvt. ,  part.  1 ,  deFèbriH.^.  sect.  iv. 
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deijs  plus  fâcheux,  qui  répondent  au  génie,  au  caractère 
de  la  maladie  et  à  la  période  de  consistance ,  même  au 
temps  de  son  décroissement  5  qui  sont  conformes  aux 
lois  de  la  nature,  aux  couloirs  qu’elle  choisit,  à  ses  direc¬ 
tions  ou  déterminations  ;  enfin,  qui  coïncident  avec  les 
jours  appelés  critiques.  Dès-lors ,  on  s’attend  à  une  nuit 
difficile  lorsqu’on  louche  au  moment  où  la  nature  doit 
juguler  le  mal,  l’adoucir  ou  le  changer.  Quand  la  crise 
ne  laisse  rien  ou  que  très  peu  à  désirer,  sur-tout  dans  les 
naaladies  aiguës,  on  compte  sur  le  repos  et  le  calme  pour 
la  nuit  suivante.  S’il  en  est  autrement,  c’est  une  preuve 
qu’elle  a  été  imparfaite  :  elle  ne  rassure  pas  le  médecin  , 
dont  elle  fixe  de  nouveau  l’attention. 

Ce  n’est  pas  seulement  dans  les  fièvres  continues,  c’est 
encore  dans  les  intermittentes  qu’on  reconnaît  la  justesse 
de  cet  aphorisme.  Les  fièvres  tierces  se  composent  d’ac-» 
cès  alternatifs  qui  surviennent  ordinairement  le  matin , 
et  qui  spnt  toujours  précédés  d'une  mauvaise  nuit.  Hip¬ 
pocrate  a  fait  cette  remarque  5  je  l’ai  répétée  un  grand 
nombre  de  fois  (i), 

i4-  In  alvi  projluviis  mutationes  ecQcremen^ 
torum  luvant)  nisi  in  prava  mutentur.  (  §  ix,  ) 

tJne  crise  étant  faite ,  il  y  a  des  évacuations.  En  pre¬ 
nant  pour  exemple  celles  qui  ont  lieu  par  l’anus,  les 
premiers  excrémens  sont  d’autant  plus  noirs,  poisseux  , 
abondans  et  fétides ,  que  la  maladie  aiguë  a  été  plus 
longue.  Ces  matières  deviennent  ensuite  pultacées,  con¬ 
sistantes  ;  les  selles  sont  moins  fréquentes ,  et  reprennent 

(i)  Quæcumque  fbbres  naturam  terfiance  induunt,  noctem  qucB 
accessionem  prcecedit  difficilem  habent  :  quce  verà  subsfiquitur  ut  plu- 
rimùm  leviorem.  Epidem. ,  lib.  yi  ,  seçt.  ii. 
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peu  à  peu  leurs  pxoportibns  et  leur  couleur  naturelles, 
A  mesure  que  ces  changemens  se  succèdent,  le  mieux  se 
prononce  davantage ,  la  faiblesse  se  dissipe ,  et  la  con¬ 
valescence  marche  rapidement.  Le  malade  s’épuiserait 
bientôt  s’il  en  était  autrement ,  sur-tout  si  les  excrétions 
alvines  devenaient  de  plus  en  plus  liquides ,  muqueuses , 
aqueuses  ou  séreuses.  . 

Croira -t-on,  contre  toute  vraisemblance,  qu’Hippo- 
crate  parle  de  lienterie ,  de  dysenterie,  de  flux  hépa¬ 
tique,  etc.?  Eh  bien f  les  déjections  soutenues  épuisent 
et  amènent  la  cachexie.  L’espérance  est  fondée  dès  qu’on 
les  voit  moins  nombreuses ,  lorsqu’elles  se  rapprochent 
de  plus  en  plus  de  l’état  naturel ,  avec  retour  des  forces, 
de  l’appétit  et  de  l’exercice  régulier  des  fonctions  diges¬ 
tives  (i). 

15.  Uhi  fauces  œgrotant,  aut  tuhercula  in 
corpore  eæoriuntur,  excretiones  inspicere  opor~ 
tet  :  si  enim  hiliosce  fuerint^  corpus  unà  cBgro- 
tat  :  si  verb  similes  sanis  fiant)  tutiim  est  corpus 
nutrire  (§vii.) 

16.  TJhi famés )  non  oportet  laborare.  (§  xxi.) 

Selon  Galien ,  c’est  comme  si  Hippocrate  disait  :  Les 
malades  ne  doivent  être  astreints  à  aucun  travail  le  jour 
même  où  on  ne  juge  pas  à  propos  de  les  soutenir  avec 
des  alimens.  Ainsi ,  il  est  pernicieux  de  les  médicamen¬ 
ter,  de  forcer  leur  estomac  et  leurs  entrailles  à  un  exer¬ 
cice  qui  ne  présente  que  des  dangers ,  lorsque  le  corps 
est  fatigué  et  pressé  de  se  réparer.  Ce  que  l’on  dit  des 

(i)  -Mutationes P rosunt ,  nisi  in  pejora  mutentur,  velut  accidititi  vo- 
mitibus  qui  sumpto  in  febribus  medicamento  fiunt,  et  in  meraciora 
desinunt ,  nam  putrefactionem  significant ,,  ui  Dexippo  contigit. 
Epidem. ,  lib.  ii. 
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personnes  malades ,  est  égalenfent  applicable  à  celles  qui 
se  portent  bien  (i), 

17.  IJbi  cibus  prœter  naturam  cppiosior  in- 
^ressu$ fuerit)  id  morbum  facit,  Ostendit  autem 
sanatio.  (§xvin.) 

Cùm  vero  accipitur  pîusquàm  ut  coqui  passit,  prœter 
naturam  est,  et  morbum  facit.  (Vallès.) 

Trop  de  nourriture  nuit  aux  personnes  bien  portantes, 
malades  et  convalescentes.  L’excès  ne  convient  point  aux 
seconds ,  sous  prétexte  qu’on  veut  les  fortifier  ;  au  con¬ 
traire  ,  il  fatigue  l’estomac,  prolonge,  l’alfection  en  la 
rendant  plus  grave.  L’appétit  vorace  des  quartenaires  ne 
donne  pas  la  mgsure  de  leurs  forces  digeStives  et  assimi¬ 
latrices  ;  aussi  ne  doivent-ils  jamais  le  satisfaire  en  en¬ 
tier,  s’ils  ne.veulent  pas  se  précipiter  dans  une  prostration 
qui  éloigne  et  ralentit  les  convalescences.  Les  avantages 
de  la  diète,  de  l’usage  des  infusions  théiformes ,  prou¬ 
vent  combien  ce  régime  est  propre  à  faire  cesser  les 
accidens  causés  par  trop  de  nourriture  introduite  dans 
l’estomac  (2). 

_ _ • 

(1)  Si  quibus  de  catisis  futura  incsdia  est,  lahor  omnis  vitandus; 
eii.,  Cels. ,  lib.  i,  cap.  n. 

Qui  cibo  reficîendi  non  sunt,  iis  eo  die  tabor  inungendus  non 
est...  Sanis  non  sunt  percipienda  exereitia  simul  c^m  inœdiâ  ;  neo 
cegris  aliquis  vehementiom  motus  adhibendus  ,  unà  cùm  cibi  obsti¬ 
né  ntiâ  ;  non  sanguinismissio ,  non  alvi  purgatio  ,  non  vomitâs  exci- 
tatio  ,  aut  alteraiio.  In  talibui  si  quidem  motibus  omnibus  ,  ubi  cibus. 
defuturus  sit ,  vires  dissolvunfur,  sivè  œgratent,  sivè  sani  sint  homines, 
Galen. ,  In-  hune  aphor. 

(2)  Corpus  enim  à  cibis  (Bqualibus  eequalitpr  nutritur,  à  corpore 
verà  cibi  superantur.  Postquam  verù plus  aut  minus  in  ipsum  ingestum 
est,  aut  alia  quœpiam  transmutatio  facta  est ,  superatur;  superant 
autem  cibi.  Et  cùm  sanè  superatur  corpus  ab  his  quœ  ipsi  offeruntur, 
Jlorere  heee  ipsa  facit,  et  superant  hœc  simul  corpus,  et  cqntrarig, 
ipsifaciunt.  Hipp.,  de  Loc,  in  homin. 
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18.  Eorum  quœ  confertîm  et  celeriter  nu- 
triunt,  celeres  etiam  Jiunt  egestiones.  (§xxi.) 

Nous  avons  l’exemple  des  enfans  qui  prennent  en 
quantité,  et  souvent,  des  alimens  liquides  très-nourris- 
sansj  ils  digèrent  vite,  et  vont  fréquemment  à  la  selle. 

ig.  Acutorwn  morhorum  non  omninb  tutæ 
£unt  prœdictiones y  neque  mortis ,  neqüe  sani- 
tatis.  (§xm.) 

Une  maladie  aiguë,  considérée  isolément,  perrtietlrait 
de  statuer  avec  certitude  sur  sa  terminaison  heureuse  ou 
funeste ,  s’il  était  possible  de  faire  abstraction  de  la  per¬ 
sonne  affectée.  Or,  comment  calculer  avec  justesse  le  de¬ 
gré  des  forces  constitutionnelles,  et  comparer  les  moyens 
de  résistance  avec  la  vigueur  de  l’attaque?  Les  hommes 
sont-ils  tous  du  même  tempérament  ?  Leurs  habitudes , 
leurs  mœurs  sont-elles  les  mêmes?  Y  a-t-il  uniformité 
dans  les  professions,  dans  les  climats  et  les  pays  habités? 
Les  maladies  d’un  même  ordre  ne  frappent  pas  toutes  à 
un  égal  degré  ;  elles  ne  sont  pas  constamment  simples 
et  leur  cours  n’est  pas  d’une  précision  mathématique.  Si 
ces  circonstances  variées  étaient  fixes  et  positives ,  il  se¬ 
rait  facile  de  prononcer  sur  la  nécessité  de  tel  ou  tel 
mode  de  terminaison  des  maladies. 

L’effet  de  cette  sentence  est  de  mettre  en  garde  contre 
des  jugemens  précipités  que  les  résultats  pourraient  in¬ 
firmer.  Loin  d’exprimer  une  entière  certitude  dans  ses 
décisions ,  le  médecin  doit  se  contenter  d’une  grande 
pi’obabilité ,  et  donner  pour  assuré ,  autant  qu’il  est  hu¬ 
mainement  possible ,  ce  qu’on  observe  de  plus  constant 
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et  de  plus  ordinaire  :  de  cette  manière,  il  ne  se  compror 

mettra  jamais  dans  son  prognostic  (i). 

20.  Quibus y  dàm  sunt  jwenes  y  alvi  sunt  hu-' 
midœ y  iis  senescentibus  siccantur.  Quibus  verb, 
diim  sunt  juvenes y  alvi  sunt  siccœ y  his  senes¬ 
centibus  humectantur. 

21.  Famem  vini  potio  suivit.  (  §  xxi.  ) 

Lorsque  des  convalescêns  sont  trop  tôurmentés  par  la 
faim,  on  leur  ferait  un  grand  mal  si  on  leur  accordait 
autant  d’alimens  qu’ils  en  désirent.  Il  est  sage  d’empê¬ 
cher  qu’ils  ne  fatiguent  leur  estomac  et  de  relever  les 
forces  de  cet  organe.  C’est  pourquoi  le  vin  généreux,  tel 
que  celui  que  l’on  récoltait  dans  le  pa3's  d’Hippocrate , 
concourait  à  dissiper  cette  faiblesse  qui  rendait  la  faim 
insupportable.  Le  vin  est  donc  un  moyen  de  faire  dispa¬ 
raître  un  symptôme  dont  sont  souvent  tourmentées  les 
personnes  qui  relèvent  d’une  maladie  aiguë'. 

Nous  savons  qu’en  bonne  santé,  ceux  qui  boivent 
beaucoup  de  vin  sè  contentent  de  très-peu  de  nourriture. 
C’est  tout  le  contraire  de  ceux  qui  font  un  grand  usage 
de  l’eau.  Ce  fluide,  dit  Hippocrate,  ne  contient  rien  de 
substantiel  5  il  donne  de  l’appétit  de  la  même  manière 
que  l’intempérie  froide  de  l’estomac.  L’intempérie  chaude 
provoque  à  la  boisson,  et  le  vin  nourrit  un  peu  (2). 

(0  Qiibd  si  quis  me  audiat,  isquàin  prudentissimè  et  consultissimè 
tùm  in  cælerâ  arte ,  tàni  in  prcedictis  hnjusmodi  se  geret ,  probè  in¬ 
telligent,  qui  prœdictionis  successum  consecutus  sit ,  apud pmdentem 
admirationi  fore,  qui  verb  deerraverit,  prœterquam  quàd  odio  de- 
gtavabilur,  eum  ne  insanicE  quidem  suspicionem  ejfugere  passe. 
Quapropter  prœcipio  prœdicta  tùm  hæo  tùm  alia  '  omnia  prudenter 
fiéri.  Hipp. ,  Prœdiction.,  lib.  11,  n»  3. 

(2)  .^qua  i/orctx.  Hipp.,  Epideni. ,  lib.  vi,  sect.  iv. 
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22.  A  repletione  quicunque  fiunt  morbi  ,  eça-^ 
cuatio  sanat;  et  quicunque  ab  evacuatione^  re- 
pletio  et  aliorum  contrarietas  sanat{i).  (§xviii.) 

Cet  aphorisme  énonce  trois  propositions  :  dans  la  pre¬ 
mière  ,  il  s’agit  dès  réplélions  morbides  guéries  par  des 
évacuations  5  dans  la  seconde ,  des  évacuations  que  les 
réplétions  font  cesser}  enfin,  des  contraires  opposés  aux 
contraires. 

I®  Que  d’exemples  n’avons  nous  pas  de  turgescences 
sanguines,  bilieuses  et  muqueuses,  qu’on  ne  parvient  à 
dissiper  qu’à  l’aide  des  saignées ,  des  vomitifs  ,  ou  de 
médicamens  qui  ont  la  propriété  de  relâcher  le  ventre? 
Dans  d’autres  pas,  les  déterminations  connues  de  la  na¬ 
ture  obligent  le  médecin  à  faciliter  les  expectorations, 
l’écoulement  des  sueurs  ou  celui  des  urines.  Sous  ces 
deux  rapports ,  l’art  a  une  action  directe.  Il  en  a  une 
indirecte,  toutes  les  fois  que,  les  médicamens  n’étant  pas 
jugés  nécessah'es,  il  se  borne  à  la  prescription  d’une  diète 
absolue,  de  boissons  légères  et  aqueuses,  qui  mènent  au 
même  but  en  faisant  disparaître  tous  les  signes  de  ré- 
plétion. 

2®  Il  n’est  encore  question  ici  que  des  évacuations 
excessives  :  elles  cèdent  à  la  soustraction  immédiate  des 
causes  qui  peuvent  les  entretenir,  telles  que  l’abus  des 
purgatifs  ,  des  délayans  et  d’un  régime  débilitant.  Dépen¬ 
dent-elles  d’un  épuisement  constitutionnel ,  et  non  d’une 
lésion  organique  portée  au  plus  haut  degré?  les  toniques, 
les  cordiaux,  les  astringens  mettent  souvent  un  terme 
aux  accidens.  Alors ,  par  cela  même  qu’une  évacuation 


(i)  De  Fiat. ,  no  a. 
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aussi  pernicieuse  n’a  plus  lieu ,  il  y  a  réplétion,  que  ron' 
nomme  indirecte,  diff’ërente  de  celle  qu’on  peut  appeler 
directe.  Celle-ci  est  l’effet  subit  d’un  régime  nourrissant/ 
de  l’administration  méthodique  et  mesurée  d’alimena 
choisis,  en  même  temps  que  l’on  facilite  le  retour  des 
forces  digestives  à  l’aide  de  médicamens  appropriés. 

3“  Quant  à  la  guérison  des  contraires  par  les  con¬ 
traires,  il  n’est  pas  douteux  qu’il  ne  faille  souvent  com¬ 
battre  la  cause  première  du  mal  (i).  Dans  mille  circons¬ 
tances,  on  attaque  avec  avantage  l’influence  exercée  sur 
le  développement  de  beaucoup  de  maladies,  parun  mau¬ 
vais  régime  de  vivre,  par  dés  habitudes  pernicieuses, 
par  les  saisons  et  les  climats  ;  en  un  mot ,  personne  ne 
l’ignore ,  l’excès  du  travail  cause  des  dérangemens  de 
santé  que  le  repos  détruit ,  l'oisiveté  eu  occasionne 
d’autres  dont  le  travail  est  l’unique  remède,  (a).  Si  nous 
avons  égard  à  la  nature  des  symptômes  dominans ,  nous 
ne  prescrivons  pas  les  éehauffans  dans  les  cas  d’irritatioa 
vive,  ni  les  délayans  ou  les  rafraîchissaiis ,  quand  il  s’agit 
d’une  affection  niuqueuse  ou  d’un  catarrhe  atoniques,, 
chez  des  vieillards  ou  chez  des  personnes  épuisées  et 
cacochymes  (3). 


(1)  Curant  sanè  facere  oportet  ex  contrario,  instando  adversùs: 
malt  causant.  Hipp. ,  de  Naturâ  homini  ,  p.  25. 

(2)  Quin  et  hcBc  insuper  nosce  oportet ,  quàd  quoscitnque  morhos 
repletio  parat,  evacuatio  sanat  ;  et  quicunque  ex  evacuatione  fiunt 
moibi,  repletio  sanat.  Quicunque.  verà  à  labore  fiunt,  quies  sanat;. 
qui  autem  ab  otio  gignuntitr,  labor  sanat.  In  sumrnâ  medicum  scire. 
oportet,  opponere  se  contrarium  instan'ibus,  et  morbis  et  natiiris 
et  temporibus ,  et  œtatibus ,  distende ntia  solo ere  ,  et  soluta  distenderCi 
Ibid.  ibid.  ,  p.  25. 

(3)  Quœ  verà  contraria  sunt  àvertere ,  ipsisque  adversari,  Ibid. 
de  Hiimorib. ,  p.  46. 

Si  eniniid,  quod  ipsum  lœdit ,  aliqiiod  ex  his  est  (  calido  ,  an  fvi- 
gido,vel  sicco,  vel  humido  ) ,  corflrario  solvere  oportet  ac  Uberare^ 
De  Veteri  medicin. ,  p.  11. 
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îl  y  a  encore  des  maladies  que  nous  guérissons  par  les 
semblables ,  similia  similibus  curantur.  On  sait ,  avec  le 
père  de  la  médecine,  que,  nombre  de  fois,  le  vomisse¬ 
ment  fait  cesser  le  vomissement ,  que  les  purgatifs  cal¬ 
ment  les  diarrhées ,  que  des  saignées  suspendent  des 
hémorrhagies.  Alors  on  écoute  la  nature,  on  suit  ses 
mouvemens ,  et  la  conduite  du  médecin  est  en  harmonie 
avec  elle.  En  diminuant  la  violence  des  efforts  spontanés, 
on  s’oppose  à  ce  qu’ils  soient  portés  trop  loin ,  et  qu’ils 
ne  deviennent  funestes  (i). 

25.  Morhi  acuti  in  quatuordecim  diebus  judi- 
cantur.  (  §  xiv.  ) 

Ces  maladies  sont  de  très-courte  durée ,  et  se  termi¬ 
nent  promptement  en  bien  ou  en  mal;  ou  bien  elles  se 
prolongent  un  peu  ,  et  n’offrent  rien  de  pressant  (2). 
Parmi  les  premières  ,  on  compte  la  pleurésie ,  la  périp¬ 
neumonie  ,  la  phrénésie  et  la  fièvre  ardente  (3) .  On  re¬ 
connaissait  encore  anciennement  des  maladies  aigues  qui 
se  continuent  jusqu’aux  vingtième  et  quarantième  jours; 
on  les  appelait  telles  par  décidence  ou  métaptose,  parce 
qu’elles  subissaient  des  changemens ,  et  que  leurs  crises 
nè  se  faisaient  plus  par  semainès,  mais  par  vingt  jours  , 
d’où  l’importance  des  nombres  ,  60,  80,  120,  180. 

Il  est  certain  qu’il  y  a  des  maladies  aiguës  qui  se 
jugent  très-tard  :  dans  des  cas ,  Galien  dit  que  c’est  tou¬ 
jours  le  quatorzième  jour,  à  commencer  de  l’instant  où 
le  caractère  aigu  s’est  annoncé.  Selon  ce  commentateur, 


(1)  Eit  enim  secundùm  naturam  ipsa  medicina.  De  Fiat,  Quid- 
quid  natura  facit  spontè]  id  medicus  facit  arte. 

(2)  -Gels. ,  de  Medicinâ  ,  lib.  iii  ,  cap.  1. 

(3)  Hipp. ,  de  Fici.  ration,  in  acut. ,  n»  3.  Coacar. ,  n®  an.  He  Ju~ 
dication. ,  n»  4. 
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on  observe  des  fièvres  qui ,  dans  les  premiers  jours ,  pa¬ 
raissent  légères,  s’exaspèrent  le  quatrième  ou  le  cin¬ 
quième,  et  se  jugent  le  dix-septième  ;  d’autres  n’augmen¬ 
tent  d’intensité  que  le  sixième  ou  le  septième ,  et  ont  leur 
solution  le  vingtième  (i). 

Dans  les  livres  d’Hippocrate ,  on  trouve  l’exemple  de 
maladies  terminées  les  vingt -septième  et  quarantième 
jours,  ce  qui  a  fait  conclure  à  Vallésio  que  l’énoricé  de 
l’aphorisme  n’est  pas  d’une  exactitude  rigoureuse.  Il  est 
vrai  qu’Hermocrate  est  mort  d’une  fièvre  aiguë  le  vingt- 
septième,  et  que  ce  malade,  qui  demeurait  dans  le  jardin 
de  Déalce ,  n'a  éprouvé  sa  crise  que  le  quarantième  (2). 
En  nous  conformant  à  la  doctrine  de  Galien ,  nous  trou¬ 
vons  que  le  premier  a  eu  des  jours  de  repos  du  quator¬ 
zième  au  vingtième ,  en  sorte  qu’on  ne  peut  pas  dire  que 
son  affection  a  constamment  été  au  même  degré  jusqu’au 
vingt-septième  jour.  Le  second  malade  fut  libre  de  sa 
fièvre  à  deux  fois  différentes.  * 

Boerhaave  avance  que  les  maladies  aiguës  simples  ont 
une  période  de  vingt  jours  5  que  celles  très-aiguës  en  ont 
une  de  quatorze,  et  celles  extrêmement  aiguës  en  par¬ 
courent  une  de  sept,  morbi  acuti,  acidissimi,  peracuti. 
On  en  admet  encore  de  plus  fâcheuses  que  ces  dernières  j 
leur  terme  est  de  trois  ou  de  quatre  jours  au  plus  ;  telle 
est  ta  fièvre  pestilentielle ,  morbus  superperacutus .  Hip¬ 
pocrate  nous  apprend  que  les  crises  des  fièvres  arrivent 
absolument  dans  le  même  nombre  de  jours  où  elles  sont 
salutaires  ou  funestes;  que  les  maladies  très  -  légères , 


(1)  Ex  iis  verb  ,  qui  motus  habent  inœquales  ,  multi  extenduntur, 
nsquê  ad  aliquod  tempus  prœfiniturn.  Dico  autem  inœquales  habere 
motus,  eos  qui  aliquoi  diebus  vehementiores  '  fuêre  ;  posteà  sine 
aliqiid  si^nificatione  torpuerunt ,  deiadè  rursùs  adaucti  ^  continuita- 
tem  acceperunt.  Gai. 

(a)  Epidem. ,  lib.  m.  Ægrot.  i  et  iii. 
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dont  les  symptômes  sont  fort  rassuraris  ,  se  terminent  le 
quatrième  jour  ou  auparavant;  que  celles  décidément 
mortelles  tuent  k  la  même  époque  (i). 

A.  Pasta  fait  remarquer  que  les  maladies  aiguës  qut 
se  jugent  dans  l’espace  de  quatorze  jours ,  proviennent 
principalement  de  la  bile  ;  quelles  régnent  dans  un  pays 
chaud ,  durant  l’été  ou  autres  saisons  ,  dont  la  tempéra¬ 
ture  est  élevée.  Sous  les  deux  derniers  rapports  ,  l’asser¬ 
tion  est  vraie;  mais  les  faits  n’admettent  pas  la  cause’ 
bilieuse  comme  unique.  A  Périnthe  ,  le  solstice  d’été  fut 
précédé  d’un  hiver  tempéré  et  chaud,  d’un  printemps 
qui  fut  sec,  ainsi  que  l’été  ,  jusqu’au  coucher  des  vigiles 
ou  des  pléiades  (2).  Il  tomba  plutôt  une  rosée  qu’une 
véritable  pluie.  Cependant,  à  cette  époque  du  solstice, 
les  maladies  dominantes  étaient  muqueuses,  et  la  plupart' 
se  jugeaient  le  quatorzième  jour  (d). 

L’époque  de  la  crise  des  maladies  aiguës,  fixée  par 
Hippocrate ,  peut  être  vraie  pour  les  climats  où  ce  pre¬ 
mier  maître  exerçait  ;  mais  elle  n’était  pas  ,  comme  on  l’a* 
vu ,  sans  présenter  des  anomalies  qui  ont  appelé  l’atten¬ 
tion  de  Galien;  et  elle  offre  beaucoup  d’incertitudes  dans' 
les  pays  que  nous  habitons. 

24.  Septimorwn  quartus  est  index.  Alterius 
septimanœ  octavus  est  initiwn.  Notandus 
undecimiis  :  is  enim  quartus  est  alterius  septi- 


(1)  Febres  judicantur  in  iisdem  numéro  diebus  ex  quibus  et  supers- 
tites  evadunt  hcMiines  ,  et  ex  quibus  pereunt.  Ftenim  placidissirnçe 
febres,  et  signis  securissimis fientes  ,  quarto  die  desin unt  aut  priùs. 
Zéethalissimce  uerà  et  signis.  horrendissimis  fientes ,  quarto  die  aui^ 
priùs  occidunt.  De  Judicat. ,  n®  a. 

(2)  Les  pléiades  sont  un  astre  placé  dans  le  signe  du  taureau.  Elle» 
se  lèvent  en  avril ,  et  se  couchent  au  commencement  de  novembre. 

(3)  Epidem, ,  lib.  n  ,  sect.  lii. 


II3 


APHORISMES  d’hiPPOCRATE, 


manœ.  Notandus  rursiim  decimus  septimus  :  hic 
enim  est  quartus  quidem  à  decimo-quarto  3  sep^ 
timus  vero  ah  undecimo.  (§  xiv.) 

Hippocrate  notait  le  premier  jour  où  la  faiblesse  com¬ 
mence  (i),  sans  égard  aux  lassitudes  spontanées  qui  pré¬ 
sagent  une  maladie,  et  n’indiquent  pas  qiVelle  existe 
déjà  (2).  Aëtius  comptait  de  l’instant  où  l’affaiblissement, 
causé  par  la  violence  du  mal ,  forçait  de  rester  au  lit  (3). 
Mîiis  des  personnes  fortes  souffrent  courageusement,  va¬ 
quent  à  leurs  affaires ,  et  ne  s’alitent  que  tard  5  tandis  que 
d’autres ,  plus  molles  ou  plus  faibles ,  se  couchent  de 
bonne  heure  ;  il  est  donc  nécessaire  d’accorder  que  rien 
n’est  moins  aisé  que  de  fixer  invariablement  le  principe 
d’une  maladie  (4).  Fréd.  Hoffmann  datait  de  la  première 
apparition  des  signes  pathognomoniques  des  fièvres , 
c’est-à-dire  du  frisson ,  de  la  fréquence  et  de  l’accélé¬ 
ration  du  pouls  (5). 

En  partant  du  moment  de  l’invasion ,  les  anciens  diSé- 
raient  encore  sur  la  durée  des  jours ,  de  douze  heures 
pour  les  uns  ,  et  de  vingt-quatre  pour  les  autres.  Hippo¬ 
crate  composait  le  premier,  de  tout  le  temps  écoulé  de¬ 
puis  le  début  de  la  maladie  jusqu’au  soleil  couché;  et  les 
suivans,  de  l’intervalle  qui  séparait  le  lever  de  cet  astre  de 

(1)  Observare  itaque  oportet  primum  diem  quo  œger  debilis  esxe 
cœpit,  cognito  undè ,  etquandà,  pnncipio,  Id  enim  nosce  prœcipuitm 
œatimatur.  De  Vict.  ration,  acutor. 

Çpt)  Hujusce,  sect.  ir,  aph.  5.  ^ 

(3)  Lib.  V,  cap.  XV. 

(4)  Morbi  principium  statuere  convenîens,  non  levions  estnegotü. 

Quippè  adamussim  principium ,  însen'sibilé  est;  ubi  jam  decubuerity 
non  morbi ,  sed  decubitûs  est  principium.  Galen, ,  de  Dieb.  decretor., 
lib.  I ,  cap.  vr.  ' 

De  Crisium  naturâ,  Halde,  J706,  m-4°. 
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son  coucher;  enfin,  dans  aucune  de  sete  histoires ,  le 
divin  vieillard  ne  nomme  l’heure  d’invasion,  sans  doute 
parce  qu’il  lui  suffisait  de  savoir  que  tout  avait  commencé 
le  jour  ou  la  nuit,  le  matin,  à  midi  ou  le  soir,  puisqu’il 
ne  changeait  rien  dans  sa  manière  de  compter.  Galien 
prenait  une  période  de  vinghquatre  heures  ;  il  Calculait 
de  l’instant  de  l’invasion  jusqu’au  lendemain  à  la  même 
époque,  principe  du  second;  jotir,  ainsi  de  suité^  Celle 
manière,  quoique  non  hippocratique ,  est  universelle-, 
ment  admise  aujourd’hui.' 

Le  nombre  de  quatorze  ou  de  vingt-un  jours  se  divise 
en  deux  ‘  ou  trois  parties '  égales  appelées  sepjienàù’es. 
Chacun  de  ceux-ci  a  potfr  principaux  jours  le  quatre  et 
le  septk  Le  premier  se' nomme  mÆcafeur,  index,  indica- 
iorîus ,  indicans ,  internuncius ,  contemplabiîis , 'ÇditCQ  que 
des  changemens  annoncés  pendant'  son  cours  en  indi¬ 
quent  de  décisifs  pour  le  sept,  qu’on  nomme  critique, 
proprih  aut  perfeclè  criticüs  ,  decretorius,  jUdicans  ,  prin- 
ceps,  car dinalis.  Les  trois ,  cinq  ,  neuf,  treize  et  dix- 
neuf  sont  intermédiaires,  intercidentes ,  irrepentes-,  inter- 
medii ,  iniercalares ,  provocatorii.  D’une  certaine  valeur 
pour  les  crises ,  ils  sont  moins  puissans  que  les  précé- 
dens  ,  et  on  remarque  presque  toujours  comme  impar¬ 
faites  celles  qui  arrivent  pendant  leur  cours.  Cependant 
Heurnius  a  considéré  les  jours  sous  deux  points  de  vue. 
Eu  égard  à  l’exacerbation  des  symptômes ,  il  suppose  : 
1°  que  si ,  dès  le  principe*;  la  fiètire  a  été  très-aiguë,  le 
septième  jour  sera  simplement-  critique  ;  2“  que-  si  la 
fièvrea  été' faible  durant ^es- deux  premiers  jours,  et  plus 
forte  ensuite  i  le  septième  dé  toute  fhistoire  ne  sera  pas 
critique,  niais  le  neuvièmej  qui  se  trouvera  être  le  sept , 
à  dater  de  lexacerbation  (i)*- 


(i)  In  Hipp.,  Prognostic.  m. 
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II  y  a  encore  des  jours  insignifians ,  dies  vécut,  médi¬ 
cinales,  pendant  lesquels  il  ne  se  fait  aucun  mouvement. 
Ce  sont  les  six,  huit ,  dix,  douze ,  seize  et  dix-huit.  On 
les  nomme  aussi  acritiques,  acritici.  Le  plus  terrible  de 
tous  est  le  sixième,  auquel  on  a  donné  l’épithète  à.Q  tyran, 
tyrannus}  il  fut  fatal  à  Epaminondas ,  à  Silène ,  à  Phi- 
lisque  (i). 

On  distingue  encore  les  jours  en  pairs  et  en  impairs, 
pares  et  impares.  En  calculant  par  septénaire ,  composé 
de  sept  jours  complets  ,  chacun  a  deux  périodes  ;  savoir  : 
du  premier  au  quatre  ,  et  du  quatre  au  sept.  Le  premier 
temps  du  second  septénaire  commence  le  huit  et  finit  le 
onze;  de  là  jusqu’au  quatorze,  le  second  temps  se  trouve 
mesuré.  Ainsi,  les  jours  impairs  du  premier  septénaire 
sont  les  trois,  cinq  et  sept;  les  jours  pairs  sont  deux, 
quatre  et  six.  Le  huit ,  principe  du  second  septénaire , 
est  impair  comme  le  dix ,  douze  et  quatorze ,  répondans 
aux  trois,  cinq  et  sept  de  la  semaine  précédente.  Le  neuf, 
pair,  est  le  deuxième  jour  de  ce  second  septénaire;  il  se 
rapporte  à  deux ,  comme  onze  à  quatre ,  et  treize  à  six 
du  premier.  Telle  est  la  manière  de  déterminer  la  parité 
et  l’imparité,  si  on  veut  savoir  pourquoi  Hippocrate  a 
mis  au  nombre  des  jours  impairs  les  quatorzième  et  ving¬ 
tième  (2). 

On  a  remarqué,  de  tqus  les  temps,  qu’il  existait  souvent 
des  jours  impairs ,  distincts  par  des  changemens  notables 
opérés  dans  les  maladies ,  et  qu’il  s’en  troujvait  d’autres , 
le  plus  ordinairement  pairs ,  où  ces  mouvemens  étaient 
faibles,  sinon  nuis.  Les  faits  ont  donc,  établi,  comme 
point  de  doctrine,  que  les  premiers  sont  plus  puissans 
et  plus  fréquemment  critiques  que  les  seconds.  De  l’aveu 


(i)  Epidem.,  lib,  i,  sect.  in. 
(a)  De  Morb.y  lib.  iv. 
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même  d’Hippocrate ,  il  n’y  a  rien  d’absolument  constant 
à  cet  égard.  En  effet ,  on  lit  dans  plusieurs  endroits  des 
Epidémies,  que  des  crises  parfaites  ont  eu  lieu  les  sixième 
{tyran'),  huitième,  neuvième  et  dixième  jours  (i). 

Jusqu'à  quel  point  Asclépiades  a-t-il  eu  raison  de 
s’emporter  contre  la  doctrine  des  jours  critiques  (2)  ? 
Pourquoi  a-t-il  conjecturé  qu’Hippocrate  ne  l’a  établie 
que  par  respect  pour  la  théorie  des  nombres  de  Pylha- 
gore,  philosophe  qui  faisait  grand  cas  des  quaternaires 
et  des  septénaires  ?  Il  esbdifEcile  de  ne  pas  admettre  que 
des  maladies  aiguës  se  terminent  par  des  crises  mani¬ 
festes  qui  sont  trop  souvent  différentes  entre  elles ,  pour 
qu’on  ne  convienne  pas  de  quelque  incertitude  sur  ce 
,  point ,  considéré  dans  quelques  cas  particuliers.  Nous 
laissons  à  juger  si  Galien  a  bien  rencontré,  lorsqu’il  a 
rapporté  la  puissance  des  jours  critiques  aux  phases  de 
la  lune ,  pour  les  maladies  aiguës ,  et  au  cours  du  soleil 
dans  les  signes  du  zodiaque,  pour  celles  qui  sont  chro¬ 
niques.  Méad  (3)  et  de  Haën  (4)  peuvent  occuper  des 


(1)  In  Larissâ  yvirginem  febris  corripuit  ardens  ,  acuta.  Insomnis  , 
siticulosa  :  lingua  fuliginosa  ,  arida.  TJrinœ  boni  quidem  coloris ,  sed 
tenues.  Secundd  die  taboriosè  degebat.  Non  dormivit.  Tertid,  ah  aivo 
multa  prodierunt  aquosa  cum  vîrore  pallida.  Itidemque  sequentïbus 
diebus  prodierunt,  ejus  modi  tolerabiliter.  Quartâ,  urinam  egessit 
tenuem ,  paucam  :  habebat  in  medio  pendens  ilLud  sublime,  non  sub- 
sidebat.  Mente  mota  est  ad  noctem.  Sextd ,  per  nares  sanguis  multus 
ïargè  fluxit.Cùmque  inhorruîsset ,  sudorem  multum  calidum  pertotuin 
effudit.  febre  libéra ,  judicata  est.  Epidem.,  lib.  iii.,  histor.  xii. 

JEa;  vicinis,  textoris  fam,ula  ,  ix.  xuve-liKa»  dejectiones  habuit  bi- 
liosas,  copiosas  ,  hypochondrii  contentionem.  Sextd  ,  post  suppressio- 
iiem,  alvus  tenuia  ,  copiosa  und  vice  egessit ,  statim  sudavit ,  etjudi- 
cata  est.  Epidem.,  lib.  ivl 

Judicatur  autem.  Causas,  brevissirnus  quidem  nonâ  aut  decimd  die. 
Zotigissimus  autem  decimd  quartâ.  Lib.  de  .Affect.,  p.  189. 

(2)  Cefs.,  lib.  iir ,  cap.  Il ,  sec.  n. 

(3)  Opéra  omnia  ,  p.  458. 

(4)  Ratio  niedend.,  jiart.  i ,  cap.  it. 
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médecins  théoriciens  j  mais  l’expérience  attachera  les 

dogmatiques. 

25.  Quartance  œstivœ  plerumquè  firnit  brè¬ 
ves;  autumnales  verb  longce^  et  maxime  quœ 
prope  hjemem  incidunt.  (§in.) 

Une  fièvre  intermittente-quarte  a  ses  accès  distincts 
par  deux  jours  d’apyrexie  complète  :  on  la  divise  en 
double  et  doublée,  en  triple  et  triplée.  Dans  la  première 
espèce,  les  deux  premiers  jours  sont  avec  fièvre,  et  le 
troisième  est  libre  ;  en  sorte  que  le  paroxysme  du  qua¬ 
trième  jour  répond  à  celui  du  premier,  et  le  paroxysme 
du  cinquième  à  celui  du  second.  Il  y  a  intermittente- 
quarte  doublée,  quand  deux  accès  surviennent  chaque 
quatrième  jour,  les  deux  jours  intermédiaires  étant  apy¬ 
rétiques.  Lors  d’une  intermittente-quarte  triple,  les  accès 
reviennent  tous  les  jours  dans  cet  ordre  ;  le  quatriènie 
s’accorde  avec  le  premier,  le  cinquième  avec  le  second , 
et  le  sixième  avec  le  troisième ,  pour  l’invasion ,  la  durée 
et  la  terminaison  respectives.  De  Sauvages  dit  avoir  heu¬ 
reusement  employé  .le  quinquina,  uni  à  des,  sels  alcalins, 
contre  une  intermitteHte-qparte.triplée,  qui  durait  depuis 
six  mois,  et  dont  les  accès  étaient  au  nombre  de  trois 
tous  les  quatre  jours  (i). 

Les  commentateurs,  se  sont  efforcés  de  découvrir  la 
cause  de  la  plus  longue  durée  des  fièvres  quartes ,  en 
automne  et  en  hiver,  qu’au  printemps  et  en  été.  Ils  ont 
cru  la  trouver  dans  la  mobilité  plus  ou  moins  grande  de 
la  bile  et  des  autres  humeurs  dont  ces  fièvres  peuvent 
dépendre.  L’atrabile  est  la  plus  visqueuse  de  toutes ,  et 
séjourne  plus  long-temps  dans  le  corps.  Ce  qui  prouve, 


(i)  Nosol. ,  class.  a,  gen.  a,  sp,  i6. 
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dit  Hippocrate  ,  qo’elle  a  une  grande  part  dans  la  pro¬ 
duction  de  la  fièvre  dont  il  s’agit ,  c’est  que  celle-ci  se 
manifeste  plus  particulièrement  en  automne ,  saison  do¬ 
minante  de  l’atrabile ,  et  qu’elle  survient  j>rincipalemefif 
depuis  vingt-cinq  jusqu’à  quarante  -  cinq  ans  (i).  Oë 
même  que  l’hiver  là  rend  plus  intense  él  plus  rébèllè  , 
parce  qu’alors  la  pituite  s’accumule ,  de  même  elle  s’ac¬ 
commode  mieux  avec  la  constitution  hyémale  (à). 

Sanctorius  s’est  convaincu  que  le  corps  èst  plus  peSânl 
en  hiver  que  dans  tout  autre  temps  de  rannêe(3)  ;  et  Oh  a 
interprété  la  cause  de  cette  durée  différente  des  fiëVres  par 
les  phénomènes  de  la  transpiration.  Gette  Fonctioft  cutanée 
est  peu  remarquable  en  hiver;  la  putridité  des  hümeürs 
est  pour  ainsi  dire  nulle ,  et  toutès  les  matières  ihorbi- 
fi:ques  sont  difficilement  pousséés  au-dehors.  tes  moü- 
vemens  ralentis  reprennent  plus  d’activité  au  printemps  j 
il  y  a  plus  d’agitation ,  plus  de  transport  Veis  la  peau  au 
retour  des  premières  chaleurs.  En  été ,  celles-ci  Sont  plus 
grandes ,  disposent  davantage  à  la  putridité  ;  les  sueurs 
sont  plus  copieuses,  et  diminuent  à  l’approche  de  l’au¬ 
tomne  ,  plus  encore  dans  l’hiver,  temps  où  le  corps  est 
nécessairement  plus  lourd.  Il  est  facile  de  se  persuader 
qu’une  telle  interprétation ,  déduite  des  travaux  de  Sanc- 
torius ,  n’est  point  étrangère  à  celle  puisée  dans  les  écrits 
mêmes  du  père  de  la  médecine. 

(1)  Àtrd  ënim  biUs  intêi'  àhitiès  iidrpôrii  hünidrés  vucosissima  éit^ 
et  sedes  àiuturhissiffias  /àcit.,... 

AutUtiiiio  êtiim  JÜtiobUnê  hdtkînès  â  quàriânis  corripiuntûr,  èi  in 
œtate  à  qüinqüë  et  t/iginti  annist ,  ûsqtte  àd  quadragesimum  quintum. 
jiœc  autem  cètàs  prie  tirtinibm  üliis  à  bile  àirâ  infestatur,  etautumni 
tempus  omnium  cttini  tëtnpùnim  aptU'siihûm  est.  Ùè  Watur.  homin., 
sub  fin. 

(a)  PotrS  pituita  in  hàtAînè  hyeme  augétur,  jicêc  enim  hyêmi  tna- 
ximè  secundùm  natUràm  convëfiil  ex  omnibus  in  corpore  qxistentibus. 
Ibid.  ibid. 

(3)  De  Staticâ  medicâ,  séct.  1,  apb.  11 5. 
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Il  est  spécialement  question  de  la  durée  comparative 
des  fièvres  quartes  d’été,  d’automne  et  d’hiver,  abandon¬ 
nées  à  elles  rmêmes  et  guéries  par  les  seuls  efforts  de  la 
nature.  Les  propriétés  vitales ,  plus  actives  au  printemps , 
opposent  plus  de  résistance  aux  môuvemens  morbides  j 
encore  vives  en  été ,  elles  s’épuisent  enfin  par  degrés  à 
mesure  qu’on  avance  vers  l’automne,  et  sur-tout  que  l’on 
louche  à  l’hiver.  On  abandonne  une  saison  meilleure 
pour  en  parcourir  une  autre  durant  laquelle  tout  lan¬ 
guit,  sommeille,  et  se  prépare  à  de  nouveaux  eff’orts  (i). 
Des  pathologistes  ont  pensé  avec  Sydenham ,  que  la  fièvre 
s’accompagne  d’une  chaleur  qui  suffit  pour  préparer  la 
coction  de  la  matière  fébrile  ;  ils  en  ont  conclu  que  si 
les  intermittentes  durent  moins  en  été  qu’eri  automne  ou 
en  hiver ,*c’est  parce  que  la  chaleur  est  plus  grande  dans 
les  paroxysmes,  Cest  pourquoi  ces  mêmes  écrivains  se 
sont  appuyés  de  cet  axiome  antique ,  calore  naturam 
pugnare  adversùs  causant  morhificam  (2). 

36.  Febrem  convulsioni  supervenire  metiùs 
est  y  quàm  conduis  ionem  febri.  (§  iii.) 

Les  convulsions  dont  parle  Hippocrate,  ne  doivent 
être  l’effet  d’aucune  cause  mécanique  j  elles  appartien- 

(1)  Æstate  enim  dysentetioe  multc$,  ac  alvi  projluvia  incidunt,  et 
fébres  quartanœ  diuturnœ.{De  Aere  ,  aq.  etloc.ysect.  i,p.  82.)Cette 
citation  ne  4oit  pas  mettre  Hippocrate  en  contradiction  avec  lui- 
même  :  elle  confirme  au  contraire  la  vérité  de  la  sentence.  En  effet, 
le  vieillard  de  Cos  fait ,  ofrserver  judicieusement  que  l’été  répond  à 
l’automne  dont  il  éprouve  les  nombreuses  variations,  dans  les  villes 
situées  au  couchant,  à  l’abri  de  l’est,  échauffées  par  le  midi ,  et  re¬ 
froidies  par  le  nord.  Les  habitans  des  climats  aussi  variables  sont  donc 
très-exposés  aux  maladies  d’automne,  aux  fièvres -quartes  prolongées. 

(2)  De  naturâ  morborum  medicafriceà  medico  arte  juvandâ ,  {xvi. 
Diss.  Jacob.  Christophor.  Van-dçn-WalIe,  Lugdun.  Batav.  1746. 
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aent  sans  doute  à  la  mélancolie ,  à  l’hystérie  (i)  ou  aux 
douleurs  de  femme  en  couche  (2).  Nous  avons  l’exemple 
de  maladies  éruptives  qui  s’annoncent  quelquefois  par 
des  symptômes  convulsifs  dont  la  cessation  suit  promp¬ 
tement  l’invasion  de  la  fièvre  et  l’éruption  exanthéma¬ 
tique. 

Pour  qu’elle  soit  utile  contre  la  convulsion ,  il  faut  que 
la  fièvre  soit  aiguë ,  si  elle  se  montre  pour  la  première 
fois  5  ou  qu’elle  s’exaspère,  si  elle  existe  depuis  quelque 
temps  (3).  Il  ne  convient  pas  qu’elle  soit  trop  forte  j  et 
c’est  sans  doute  parce  qu’elle  ne  l’a  pas  été  au  degré 
nécessaire ,  qu’elle  n’a  point  été  utile  au  fils  de  Nu- 
mène  (4),  selon  la  remarque  de  Houllier.  Quoique  moins 
avantageuse ,  la  convulsion  qui  survient  à  la  fièvre  n’est 
point  encore  regardée  comme  un  mal  par  l’auteur  de 
cette  sentence  (5). 

27.  ITis,  quce  non  secundùm  rationem  levant,, 
credere  non  oportet,  rîèque  timere  valdè  quœ 
prœter  rationem.  fiant  prava.  Multa  enim  horum 


(1)  Convulsiones  anteà  incognitce  in  strangulatis  ab  utero ,  qucS' 
faciles  sunt.  Coàc.  Prgenot. ,  p.  433. 

(2)  Mulieri  à  convulsiorie  presses  ex  partu ,  febrem  supervenire 

bonum.  De  Morb. ,  lib.  i,  p.  i45.  .  • 

(3)  Canvulsionem  solvit  febris  supervenîens  acuta  ,  quœ  prias  non 
fuit.  Si  verà  fuitpriùs,  exacerbata.  Ibid,  ,  Coac.  Prœnot. ,  p.  433. 

(4)  Et  tetano  ac  convulsiorie  occupante,  igneum  rigorem  siipervefiire 
bonum.  De  morb. ,  lib.  i,  p.  145. 

Siderationes  repentinœ  ei,  qui  exolutè ,  ac  diutinè  insuper  febriit 
perniciosœ  sunt  :  quale  quiddam  passas  est  Numenii  filius.  Prædie- 

tion. ,  lib.  I  ,  p.  406. 

(5)  -if  convulsione  si  febris  invaserit,  sedatur  eddem  die  ,  aut  se- 
quenti,.  aut  onininà  tertiâ.  De  Loc.  in  bom. ,  p,  79.. — -  Coacar 
Prœnot. ,  p,  427. 

Si  febre  detentum  convulsio  prehenderit ,  febris  eodem  die,  anti 
postera  aut  tertio  desinit.  De  Judicat. ,  p.  398. 
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$unt  inçon^tantia,  nec  admodùm  permanere^ 
necjuB  dupçire  soient.  (,§  jciii,) 

H  es.t  question  des  accidens  et  des  changemeiis  subits 
qui  surviennent ,  contre  toute  raison',  dans  le  coups  des 
maladiêis',  sans  avoir-  été  annoncés  par  aucun  signe. 
Afin -de  présenter  le  véritable  sens  de  cet  aphorisme, 
6upt>osGns,  avec  Houllier,,  un  inalade  qUi,  tourmenté 
d’une -forte  fièvre  le  deuxième 'ou  le  troisième  jbur ,  se 
trouve  bien  le  quatrième ,  a  plus  d’appétit  et  dort  mieuîç 
qu’auparavant.  Si  aucun  signe  de  coction  na  précédé  , 
s’il  n’y  a  pas  eu  d’évacuation  >  ne  vous  fîez^pas  à  cé  chan¬ 
gement,  parce  qu’il  est  imprévu ,  insolite, Ou, sans  raison. 
■Que  ice.mieux:  se  manifeste  le  septième  ou  le  huitième 
jour,  il  n’ofîre  pas  plus  de  garantie,  car  il  n’a  été  pré¬ 
cédé  d’aucune  évacuation  par  les  sueurs,  les  urines  ou 
les  selles.  ■  ;  .  . 

C’est  particulièrement  lors  des  perturbations  critiques, 
qu’il  ne  faut  pas  s’intimidèr  à  l’apparition  d’accidens  que 
l’on  verrait  se  montrer  avec  une  plus  grande  violence 
que  ne  le  comportent  la  nature  et  le  caractère  de  l’affec¬ 
tion'.  Chez  le  malade  supposé  par ‘Houllier  ,  dés  signes  de 
coetion  ont  paru  le  quatrième  jour,  et  tout  a  été'irès-fbien 
le  cinquième  et  le  sixième.  Le  sept,  il  survient  du  délire , 
la  respiration  est  difficiièjéf'gêhée  ;  la  fièvre  très-forte  est 
accompagnée  d’un  violent  frisson  :  loin  de  s’effrayer  et  de 
craindre  un  tel  état,  parce  qu’il'existe  sans  raison, ri  faut 
plutôt  s’attendre  au  retour  de' la  santé  que  présager  la 
mort.  Une  crise  salutaire  est  le  terme  de  tous  çes  grands 
mouvemens. 

Quelquefois  il  arrive  qu’à  l’instântoù  l’on  droit  la  mort 
très-prochaine,  il  se  manifeste  inopinément  une  rémis¬ 
sion  trompeuse  j  et ,  dans  d’autres  cas ,  qu’à  l’approche 
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d’uriE  "iîrîse  dont  ‘on  attend  la  solution  de  la  maladie ,  il 
sùrvient^des  syniptôines  très-fâcheux  t'tels  que  l’anxiété,  le 
délire  ,,  etc.  Alors  ,  si  on -met  trop  de  confiance  dans  les 
signes  qui  paraissent  favorables  ;  si  on  se  laisse  effrayer 
par  ceux  que  l’on  croit  fâcheux  ,  on  s’expose  à  prédire 
ia  ^Observation  dés  moribonds  ,  et  la  perte  de  ceux  qui 
touohent  à  leur  convalescence.  Une  erreur  aussi  grave 
n’est  jamais  commise  par  un  médecin  expérimenté  ,  le¬ 
quel  n’accorde  à  ce  qu’il  observe  que  ce  degré  de  con¬ 
fiance  fondée  sur  l’opportunité  des  phénomènes. 

28.  Febricitantium  non  omninb  levitevy  per- 
manere  et  nihil  remittere  cotpuSj  aut  etiom 
magis  quàm  pro  ratione  colliquejieri 3  malum 
est.  lllud  enim  morbi  longitudàierh  indieat 3  hoc 
verb  injirmitatem.  \%ïii.) 

On  dit  que  l’exténuation  est*  plus  où  moins  grande 
qu’elle  ne  devrait  être ,  lorsque  l’embonpoint  actuel  étant 
comparé  avec  ce  qu’il  était  en  santé  ,  ' le  corps  a  .perdu 
-davantage  ou  s’est  mieux  conservé  (^ue  tout  semblait  le 
.comporter  ;  la  .gravité,  la  durée  de.  la  maladie  et  une 
foule  dé  circonstances  extérieures- produisent  cette  dimi¬ 
nution  de  volume.  G’est  d’après  ces  considérations  que 
la  perte  de  l’embonpoint  est  prodigieuse  toutes  les  fois 
que  la  maladie  n’a  été  ni  vive  ni  prolongée ,  et  que  cettè 
perte  n’est  pas  extraordinaire  quand  elle  l'épond  à  l’inten- 
“sité  dès  accidens  jpâssés.  En  pratiqué,  bri  a  souvent  Foc- 
■casibn'cle  confirmér' la' vérité  de  cétté  sehlënce  ,  'car'il'é^ 
Constant  quhtn  mâlade  ’qui  mai ^ il t'  h  Texbès  ën  ‘très- 
péu  de  ‘temps ,  lek  anerracé  de  succomber;’  et  que  celui 
'dbiit  l’embonpoint  Se  ^O'Utfehtle  mêhfe  dutant  dix ,  douze 
-ou^quatorze  joùrs,' iqu8il:|lie  ne  prenant  rien  ét  violem- 
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ment  tourmenté  ,  reste  long-temps  dans  un  état  inquié^ 
tant,  dont  on  redoute  le  mode  de  terminaison  d’ailleufs 
difficile  à  prévoir  :  en  somme ,  les  effets  doivent  répondre 
aux  causes. 

29.  Incipientibus  morhis 3  si  quid  movendum 
videatuVi  move;  vigentibus  vero  3  quiescere  me- 
liùs  est.  (§  XIX.) 

» 

30.  Circà  principia  et  fines  omnia  sunt  debi- 
lioraî  circà  vigores  verb 3  vehementiora.  (§  xix.) 

Voyez  première  section,  aphorismes  22  et  24. 

31.  A  morbo  belle  comedenti  nihil  proficere 
corpus 3  malum  est.  (§xxi.) 

Voyez  aphorisme  8  de  cette  section. 

32.  Ut  plurimùm  omnes  qui  male  habent  3 
circà  principia  benè  comedentes  3  et  nihil  profi- 
cièntes 3  ad  finem  rursùs  cibum  non  appetunt: 
qui  vero  circà  initia  quidem'  cibum  omninb  rtoti 
appetunt 3  posteà  autem  benè  appetunt 3  meliiis 

'  (,  §  XXI .  ) 

On  croirait  que  cet  aphorisme  se  rapporte  aux  per¬ 
sonnes  chez  lesquelles  tout  annonce  le  développement 
d"une  maladie  aigue;  mais  en  ne  perdant  pas  de  vue  le 
sens  de  celui  qui  précède,  on  ne  doute  pas  qu’il  ne  s’a¬ 
gisse  expressément  ici  des  convalespens.  Dans  ce  cas,, 
il  est  bon  de  faire  remarquer  que ,  la  crise  étant  opérée , 
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plusieurs  malades  éprouvent  une  faim  pressante  qui , 
trop  complètement  satisfaite  sans  que  les  pertes  soient 
aucunement  réparées  ,  est  bientôt  suivie  de  l’anorexie  et 
du  dégoût,  ce  qui  retarde  le  retour  parfait  à  la  santé. 
Au  contraire ,  pour  des  causes  assez  connues  et  dépen¬ 
dantes  de  la  faiblesse  des  organes  digestifs  ,  des  conva- 
lescens  peuvent  n’avoir  d’abord  aucun  appétit  ;  peu  à  peu 
il  se  fait  sentir  et  annonce  un  rétablissement  très-prompt. 
D’une  part ,  les  digestions  sont  laborieuses ,  elles  fati¬ 
guent,  et  épuisent  les  forces  ;  c’est  alors  que  reparaissent 
l’anorexie ,  les  saburres  gastriques  ou  intestinales,  et  qu’il 
y  a  quelquefois  récidive  de  la  maladie.  D’un  autre  côté , 
des  convalescens  nullement  tourmentés  par  le  besoin , 
ne  prennent  que  très-peu  d’alimens  et  ils  en  augmentent 
la  quantité  à  mesure  que  les  fonctions  digestives  et  assi-, 
milatrices  reprennent  une  activité  progressive. 

53.  /rz  Omni  morboy  mente  valere ,  et  benè 
se  habere  ad  ea  quœ  offeruntur,  bonum  est: 
contrarium  verb  rnülum.  (  §  xiii.) 

Le  malade  dont  les  facultés  intellectuelles  restent 
dans  une  intégrité  parfaite ,  se  possède  bien  et  conserve 
toute  sa  présence  d’esprit.  Si  cette  disposition  existe 
seule  ,  elle  ne  suffit  pas  au  médecin  pour  qu’il  conçoive 
des  espérances  ;  car  il  voit  souvent  périr  ,  lors  même 
qu’aucune  espèce  de  délire  n’a  existé.  Par  bien  se  trouver 
de  ce  qui  est  offert ,  on  n’entend  point  seulement  avec 
Galien  prendre  sans  répugnance  des  alimens  et  des  médi- 
camens  ,  mais  encore  éprouver  un  mieux  réel  ou  ûn 
soulagement  marqué.  Telle  est  la  véritable  idée  d’Hippo¬ 
crate  ,  qui  voulait  que  les  symptômes  cédassent  facile¬ 
ment  à  tout  ce  qui  était  donné  aux  malades  j  et  qui  fait 
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remarquer  qu’il  s’est  trouvé  dans  des  circonstances  oiît’ 
il  n’en  était  pas  ainsi  :  et  iis  quæ  qfferebantur  œgrè  cede- 
bant  (  synjptomata  ).  Nam  purgationes  multos  lœde- 
bant,~etc.{ï). 

L’aphorisme  exige  deux  conditions  réunies ,  afin  que 
l’on  puisse  augurer  favorablement,  il  faut  qu’un  malade 
ait  l’esprit  présent,  se  possède  jiavfaitement ,  en  même- 
temps  qu’il  se  trouve  très-bien  de  tout  ce  qu’il  prend  aveo 
facilité  et  sans  répugnance  en  alimens  ou  en  médica- 
mens  ;  sinon  ,  son  état  est  fâcheux  et  fait  concevoir  de 
justes  inquiétudes. 

34.  In  morbis  minîis  periclitantur,  quorum 
fiaturcBy  et  œtati^  et  habitui  et  tOmpOri  magis 
similis  fuerit  morbüs,  quàm  ih  quibus  horum 
nulli  fuerit  similis, 

Chaque  tempérament  et  chaque 'âge  ont  leurs  mala¬ 
dies  ;  il  en  est  de  même  des  professions  ,  du  régime  dô 
vivre  le  plus  habituel  et  des  différentes  saisons  de  l’an¬ 
née  (2).  Lorsqull  existe  un  rapport  entre  ces  circons¬ 
tances  et  la  nature  des  maladies  j  la  santé  n’est  pas, aussi 
profondément  altérée  que  quand  le  contraire  a  lieu.  Une 
fièvre  bilieuse  est  toujours  grave  chez  une  personne  dont 
le  tempérament  est  sanguin  Ou  lymphatique ,  tandis 
qu’il  n’en  est  pas  de  même  lorsque  la  maladie  est  inflam¬ 
matoire  ou  muqueuse.  Sans  doute ,  dans  le  bas  âge  ,  on 
a  plus  à  redouter  des  hémorrhoïdes  ,  des  affections  ca- 

(1)  JEpidem.,  lib.  iii  ,  sect.  iii.  Status  pestilens. 

(2}  Modi  morborum  hi'sunt,  partirh  quidem  cognati  sunt ,  de  quibus 
interrogando  disceredportet  rpariitn  à  régions ,  familiares  enim  sunt 
permultas ,  et  multi  ipsos  noscunt  :  partim  ex  corpore,  et  victûs  Ta<r 
tione ,  ac  temperiei  constitutione ,  aut  à  tempodbus.  De  Humprib.  , 
p.i'àto. 


ESGTION  n,  ÀPH.  34,  35.  125 

larrhales  que  dans  tpute  autre  époque  plus  avancée  de  la 
vie.  De  jnêrae  une  fièvre  ardente  ,  la  variole  ,  compro-, 
mettent  plutôt  les  jours  d’un  vieillard  que  ceux  d’un  en¬ 
fant  ou  d’un  adolescent.  L’homme  habitué  à  un  travail 
dur ,  à  des  exercices  violens  ,  à  une  nourriture  grossière, 
soutient  mieux^  les  maladies  fortes  que  celui  qui  est  dé¬ 
licat ,  efféminé  ,  oisif,  et  qui  fait  toujours  bonne  chère.; 
Il  est  constant  que ,  toutes  choses  égales  d’ailleurs  ,  une 
fièvre  ardente  est  plus  dangereuse  en  hiver  qu’en  été  5  et 
il  est  universellement  reconnu  que  les  craintes  sur  une 
issue  funeste,  comme  les  espérances  de  guérison,  sont 
fondées  le  plus,  souvent  sur  les  rapports  des  maladies  avec 
le  tempérament ,  l’âge ,  les  habitudes ,  le  climat  et  la 
Saison  de  l’année  {i). 

35.  In  omnibus  morbis,  quœ  partes  ad  umbi- 
licujn 3  et  imum  ventrem  sunt,  crassitudinem  ha- 
bere  meliùs  est  :  valde  autem  tenues  et  eliquatas 
ipsas  habere  malum;  periculosum  verb  illadest^ 
etiam  ad  infernas  purgationes.  (§  xm.  ) 

Rien  n’atteste  plqs  la  prostration  de  rappareil,  digestif, 
que  l’affaissement  extraordinaire  du  ventre ,  observé,  daqs 
toutes  les  maladies  aiguës  ou  chroniques.  Le  défaut  de 
graisse  dans  l’épiploon  ,  et  le ,  mésentère  ,  entre  le  péri¬ 
toine  et  les  muscles- de  l’abdomen.,  entre  ceux,- ci  et  les 
tégumens  ,  enfin,  la  .sajllie  du  pubis-^i^PUf  un  signe  évir 
dent  de  faiblesse  et 'd’épuisen>en.t,,, C’est, pourquoi  HippOr 


(0  Maximum  itaquë  signiifn  in  œgTôtîsqui  "victurî  sunt,  si  non 
jmœteT.'.ïtaturam  .fuerit  fébris  ardens  ,  et  Ïtlü  rnôt-M  èo'dem  nio£>.  Nihil 
cnim  horrenduni,  neque  Lethalefit  in  his  y  quis  secunâiim  natiiram 
,sunt. .'Secundurn  est,  sinon  etidm  ipiuni  tepipus  simul  eum  morbo 
impugnet.  De  Dieb.  judicator.,  p.  3i4, 
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crate  dit  qu’il  convient  que ,  dans  toute  maladie,  le  ventre 
soit  mou  et  médiocrement  élevé  (i)  ;  et  que,  dans  le  cas 
contraire ,  il  faut  se  garder  de  purger  par  le  bas ,  si  on  ne 
veut  point  provoquer  des  diarrhées  colliquatives. 

36.  Qui  sana  habent  corpora,  pharmaeis 
purgati  citb  exsolvuntur^  ut  Gt  qui pravo  utuntur 
cibo.  (§xix.) 

Tout  le  monde  connaît  les  résultats  d’une  mauvaise 
nourriture  :  elle  détermine  une  faiblesse  qui  ne  peut  que 
s’accroître  par  l’usage  des  purgatifs.  La  première  partie 
de  cet  aphorisme  semble  contraire  à  cette  prétendue 
prophylactique  adoptée  par  les  anciens  et  par  quelques 
modernes  qui  croient  aux  avantages  des  médecines  dites 
Ae  précaution ,  prises  au  printemps  ou  à  l’automne,  sous 
prétexte  de  se  garantir  d’une  maladie  *dahs  le  cours  de 
l’été  ou  de  l’hiver.  Quoique  nous  ayons  aujourd’hui  des 
moyens  de  purger  plus  doux  que  ceux  qu’on  employait 
Rutrefois,  nous  ne  sommes  pas  autorisés  à  y  recourir 
dans  les  cas  de  bonne  santé,  parce  que  la  crainte  de 
l’avenir  n’est  point  un  motif  de  compromettre  le  présent. 
Ne  voit-on  pas  tous  les  jours  des  personnes  se  plaindre 
de  leur  état,  auquel  elles  s’attendaient  d’autant  moins 
qu’elles  croyaient  avoir  pris  toutes  les  mesures  propres 
à  le  prévenir?  Il  faut  jouir  de  sa  bonne  santé  et  ne  jamais 
s’exposer  à  l’altérer ,  pas  plus  par  erreur  de  régime , 
que  par  l’emploi  demédicamens  préservatifs  qui,  n’ayant 
point  à  agir  sur  des  humeurs  déprsivées  ,  hoh  existantes  , 
portent  nécessairement  une  atteinte  fimeste  aux  bonnes. 


(i)  In  Omni  morbo  ventrern  mollem  esse,  et  meàiocriter  extumescere 
convenu.  Libr.  Prsenotion. 

. ^on  periclitan  œgrotum  ,  si  circà  umbilicum  et  pubém  cutis 

plena  sit.  Cels.,  lib.  ii,  cap.  iii. 
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57.  Qui  benè  valent  corpore ,  purgatu  sunt 
dijfficiles.  (  §  xix.  ) 

Pour  produire  leur  effet,  les  médicamens  éprouvent 
«ne  grande  opposition  de  la  part  des  corps  sains,  qui 
résistent  à  leur  action.  Les  remèdes  les  plus  faibles  ne 
peuvent  que  nuire  s’ils  ne  sont  pas  indiqués.  C’est  pour-» 
quoi  il  ne  faut  pas  se  presser  dans  le  début  des  maladies , 
parce  que  la  santé  n’est  point  encore  assez  altérée.  Les 
évacuations  qu’on  obtient  alors  à  l’aide  des  purgatifs , 
sont  nulles ,  séreuses  ou  muqueuses,  et  le  produit  d’une 
simple  irritation  ajoutée  à  un  mal  réel.  11  n’y  a  que  les 
cas  bien  prononcés  de  turgescence  qui  obligent  de  mé¬ 
dicamenter  sans  retard  ;  dans  toute  autre  circonstance , 
il  faut  préparer  le  corps.  Personne  n’ignore  avec  quelle 
peine  un  purgatif  agit  au  début  des  maladies  aiguës ,  et 
avec  quelle  facilité  une  simple  solution  de  manne  re¬ 
lâche  le  ventre  au  commencement  des  convalescences. 

38.  deteriovy  et  potus,  et  cibusj  jucun- 

dior  autem  ,  eligendus  potiùs ,  quàm  meliores 
quidem  y  sed  ingratiores.  (§  xviii.) 

Sans  doute  il  ne  faut  jamais  être  envers  les  malades 
d’une  complaisance  qui  tourne  à  leur  détriment  ;  cepen¬ 
dant  ,  il  importe  aussi  de  n’être  pas  trop  sévère  à  leur 
égard  :  de  part  et  d’autre  l’excès  peut  avoir  des  suites 
fâcheuses.  Je  pourrais  citer  des  convalescens  auxquels 
on  n’avait  encore  osé  rien  permettre  en  alimens  solides, 
manger  avec  excès ,  s’en  trouver  fort  bien ,  et  peut-être 
beaucoup  mieux.  J’ai  soigné  des  malades  qui ,  par  leurs 
instances  pressantes  ,  m’ont  déterminé  à  leur  prescrire 
des  boissons  qu’ils  prenaient  avec  autant  d’avantage  que 
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de  plaisir,  quoiqu’elles  eussent  des  propriétés  opposées 
à  celles  que  je  croyais  le  mieux  convenir.  S’il  est  vrai 
que  plus  on  se  montre  facile  à  satisfaire  aux  désirs  des 
malades  et  des  personnes  qui  les  entourent,  plus  on 
ébranle  la  confiance  qu’ils  doivent  accorder,  ne  perdons 
pas  de  vue  qu’on  les  rend  aussi  plus  soumis  quand  le 
médecin  peut  leur  céder  sur  quelques  points,  sans  le  plus 
léger  inconvénient. 

Æ gratis  gratijican^um  est  in  istis  rebus ,  ut  mmitûm 
potus  et  cibi  mundè  prœparentur ,  et  qitcecumque  videt  et 
tangit' mollia  sint.  In  aliis  etiam  quœ  non  Jacilè  leedant 
autfacilè  emeîidari possint....{E^ïàeva..,  lib.vi,  sect.4-) 

Quoscunque  cibos  ,  aut  obsonia  ,  aut  potus  œgroti 
concupiscunt ,  exhibeto,  sinon  corpori  damnum  indè  ac^ 
cessurum  est.  (De  affection, ,  p.  194*) 

JYam  qucecunque  cum  voluptate  assumentur ,  îsta  oen^ 
iriculus  amplexatur,  et  Jaciliùs  concoquit  :  sicuti  ilia  quce 
displicent  rougit.  (Galen.,  in  hune  aphor.) 

JLccedit  his  qubd  quîim  œgro  permittimus  iis  vesci  qui- 
bus  delectatur,  sic  faciliùs  medico,  obtemperabit  ;  quod 
non  parum  conducit  ad  sanitatem  brei>è  consequendam, 
(Holler.) 

PUls  dapdum  est  œgrorum  appetitionîbus  et  desideriis 
ïnipensioribus  (modo  perquàm  enormia  non  fuerint  et 
quæ  vitam  ipso  facto  extinguant)  9'i/à/w  magis  dubiis.ao 
Jallacibus  medicc^rtis  regulis.  (Sydenh. ,  Dissert,  episto- 
hris.  oper.  omn. ,  t.  i,  pag.  dqS.  ) 

59.  Senes  ut  plurimiim.  quidem  ju^enibus  mi-^ 
niis  œgrotant-,  quicunque  yero  ipsis  morbi  fiunt 
diuturniy  plerumquh  commoriuntur.  (  §  n:) 

,  La  témérité,  dit  Cicéron,  appartient  à  la  jeunesse}  la 
prudence  est  réservée  à  la  vieillesse.  Les  jeunes  gens  ont 
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plus  de  causes  de  mort  que  les  vieillards;  les  maladies  les 
atteignent  plus  facilement;  ils  en  sont  plus  gravement 
affectés;  les  soucis  les  tourmentent  davantage  (i). 

Les  maladies  chroniques  s’emparent  également  et  des 
jeunes  gens  et  des  vieillards.  Les  premiers  ont  un  grand 
avantage  dans  le  développement  de  leur  constitution  et 
de  leurs  forces,  qui  soutiennent  l’espoir,  souvent  non 
trompé  ,  de  parvenir  à  un  état  de  santé  ferme  et  durable. 
Il  n’en  est  pas  de  même  des  seconds  :  leur  tempérament 
perd  chaque  jour ,  leurs  forces  diminuent,  les  organes 
se  détériorent  et  les  forces  languissent.  Chez  les  vieil¬ 
lards,  tout  favorise  l’invasion  et  l’intensité  croissante  des 
maladies  chroniques ,  qui  ajoutent  aux  puissances  des¬ 
tructives  d’un  édifice  jusque-là  garanti  des  outrages  du 
temps,  auxquels  il  ne  peut  plus  résister.  D’une  part,  on 
a  l’image  d’un  printemps  qui  anime  et  vivifie  tout;  de 
l’autre ,  on  a  sous  les  ye\ix  le  tableau  des  rigueurs  d’un 
hiver  triste  et  dévastafeür.  . 

La  sentence  d’Hippocrate  ne  doit  pas  être  prise  dans 
un  sens  absolu  ,  puisqu’elle  énonce  que  les  vieillards 
sont,  pour  l’ordinaire,  moins  souvent  malades  que  les 
jeunes  gens ,  chez  lesquels  l’orgasme  des  humeurs  ,  ou 
les  turgescences  sanguines ,  bilieuses  ,  etc.  ,  sont  plus 
fréquentes.  Il  est  vrai  que  la  première  vieillesse  jouit 
d’une  bonne  santé;  mais  il  n’en  est  plus  de  même,  à 
mesure  que  l’on  avance  vers  la  décrépitude.  A  ce  dernier 
terme  de  la  vje,  les  infirmités  surviennent  et  persistent. 
C’est  de  cet  âge  avancé  qu’Hippocrate  entendait  parler 
lorsqu’il  a  dit  :  Morbqsissimi  èenes ,  et  his  vicini  (2). 


(i)  JDe  Senectut.,  cap.vr'et  xix. 
{3)  De  Diætû,,  lib.  i ,  p.  lôi. 
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4o.  RaücedineSy  et  Qravedines ,  in  valdh  serti- 
bus  non  coquuntur.  (§  xiv.) 

L’enrouement,  raucedo  ,  raucitas,  branchas,  consiste 
en  une  voix  rauque ,  couverte  ou  moins  nette  qu’à  l’or¬ 
dinaire  ,  par  l’effet  d’un  engorgement  muqueux  ou  in¬ 
flammatoire  de  la  membrane  qui  tapisse  le  pharynx ,  le 
larynx,  la  trachée  et  les  bronches.  L’enchifrènement , 
le  coryza,  grai^edo,  est  le  même  état  delà  muqueuse,  des 
fosses  nasales ,  des  sinus  frontaux ,  maxillaires ,  éthmoï- 
daux,  avec  pesanteur  de  tête,  éternuemens  fréquens, 
sécheresse  ou  écoulement  de  mucosités ,  accompagnés 
souvent  de  fièvre,  de  douleur,  rougeur  et  excoration  des 
ailes  du  nez.  Dans  l’un  et  l’autre  cas,  la  respiration  est 
plus  ou  moins  gênée. 

Brassavola  rapporte ,  sur  la  foi  de  Nicolas  Leoniceni , 
célèbre  médecin  de  Eerrare ,  qu’un  vieillard  plus  que 
noilagénaire ,  attaqué  d’un  enrouement  et  d’un  coryza , 
répondit  à  son  médecin ,  qui  lui  donnait  connaissance  de 
cet  aphorisme  ;  u  Pardoa,:  vous  ne  le  comprenez  point, 
quîppè  verus  non  est  in  vîro  medico.  n  Én  effet ,  ce' vieil¬ 
lard  décrépit  s’observa  iseulement  sur,  son  régime  et 
recouvra  la  santé.  Il  ne  s’abstint  jamais  de  viande,  ni  des 
bons  consommés ,  ni  4u  vin  ,  qu’il  buvait  toujours  avec 
un  grand  plaisir.  Il  disait  encore  que  cette  manière  de 
vivre  convenait  à: son  grand  âge,  et  quhl  souffrait  plus 
qu’il  n’était  soulagé,  s’il  lui  arrivait  des’emécartèr  ;  aussi 
traitait-il  de  fous  les  médecins  qui  lui  interdisaient  jus¬ 
qu’à  l’usage  modéré  des  viandes ,  des  consommés  et  du 
vin.  On  trouve  dans  cet  aphorisme  un  exemple  donné 
comme  preuve  de  la  proposition  énoncée  dans  la  sen¬ 
tence  qui  précède. 
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4i  •  Quiscepè  et  çehernenter^  absque  manifesta 
causa,  animo  linquuntur,  ex  improvisa  moriun^ 
(§vi.)  . 

Ces  défaillances ,  portées  à  un  très-haut  dégré ,  ef  qui 
se  renouvellent  souvent ,  dépendent  presque  toujours 
d’une  lésion  organique  du  coeur  et  des  gros  vaisseaux , 
qu’on  ne  manque  pas  de  trouver  à  l’inspeçtion  du  cadavre 
de  la  plupart  des  personnes  frappées  de  iqurt  subite. 

42.  Solvere  apoplexiam,vehenienterri  quidem, 
impossibile  :  debilem  vero,  non  facile,  (§  yi.) 

On  frappait  d’un  coup  violent  sur  la  tête  ,  les  victimes 
immolées  en  sacrifice  :  comme  elles  tombaient  aussitôt 
sans  mouvement ,  on  les  appelait  pe/’cima ,  Par 

la  suite,  les  médecins  ont  reconnu  apoplectiques,  les 
hommes  qui  tombaient  subitement  de  la  même  manière , 
quoiqu’ils  n’eussent  pas  reçu ‘dé  coup  sur  la  tête  ,  et  qui  ; 
au  même  instant ,  étaient  privés  "de  l’exercice  des  mou- 
vemens  volontaires ,  de  celui  des  sens  et  des  fonctions 
ihtellectuelles  ,  la  circulation  et  la  respiration  se  conser¬ 
vant  plus  ou  moins  régulières  (i).  Alors  le  mot  apoplexie 
a  exprimé  l’affection  même  (■a).  La  sjdération  des  latins 
n’est  pas  autre  chose;  ils  croyaient  qu’une  maladie  aussi 
inopinée  était  l’effet  de  l’influence  du  ciel  ou  de  celle 
d’un  astre.  affulguration  a  été  admise  par  la  çoippa- 
raison  entre  l’jnyasiop  siibi te  d’un  tel  mal  et  la  rapidité 
avec  laquelle  çn.  est  .atteint  par  la  foudre.  Ce  n’est  point, 
comnae  on  l’a  cru ,  Pattoniius  morbus  de  Celse,  qui  a^évi- 

(i)  Boerh. ,  1098. 

'  (2)  -^pçlexia  dicta  Bit,  tanquànl  à  le^ali  perçussu  repentinum  fa- 
ciat  casurn.  Cœl.  Aurel.,  lib.  ii,i  j  cap,  y. 
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demment  nommé  ainsi  la  catalepsie ,  atlonita  concîdentm 
de  quelques  auteurs  anciens ,  mais  bien  la  résolution  des 
nerfs  (i). 

Quand  ou  a  seulement  égard  à  l’état  des  membres,  il 
est  facile  de  se  convaincre  qu’Hippocrate  a  adopté  le 
mot  apoplexie  pour  désigner  des  paralysies  partielles  : 
la  paraplégie  ,  l’hémiplégie,  qui  consistent  dans  la  perte 
de  mouvement  de  la  moitié  tranversale  inférieure  ou  de 
la  moitié  verticale  du  corps,  en  sont  une  preuve  (2). 
Mais  un  médecin  qui  ne  consulte  que  l’intensité  des  ac- 
cidens  et  qui  s’attache  à  l’état  du  cerveau ,  conçoit  la 
distinction  proposée  par  Hippocrate ,  de  l’apoplexie  en 
grave  et  en  légère,  en  violente  ou  faible.  La  première, 
décidément  mortelle,  n’est  que  trop  commune.  Au  rap¬ 
port  d’Eutrope ,  Verus  Antoninus  étant  dans  un  char  avec 
son  frère ,  mourut  subitement  d’un  coup  de  sang  ^  qui 
n  est  autre  que  l’apoplexie  des  Grecs  (3).  L’expression  de 
coup  de  sang  s’est  conservée  parmi  nous.  L’apoplexie 
faible  ou  légère  n’est  qu’un  embarras  passager  du  cer¬ 
veau  ,  qui  peut  céder  à  un  traitement ,  mais  qui  laisse 
toujours  dans  un  état  presque  paralytique  un  bras  ou 
ou  une  jambe.  D’autres  fois  ,  il  ne  s’agit  que  d’une  diffi¬ 
culté  de  parler,  d’une  gêne  des  mouvemens ,  avec  en¬ 
gourdissement  des  membres  de  l’un  ou  de  l’autre  côté, 
et  avec  lésion  notable  des  fonctions  intellectuelles.  Dans 


(1)  Lib.  m ,  cap.  it,  sect.  xii. 

(2)  Sect,  vu,  apb.  40.  ^  r»  Taftetlts-  J^oquendi 

impotentia  quæ  parùm  durât,  aut  linguce  aut  brachii, 

aut  eorum  quæ  in  dextrâ  parte  sunt,  denunciat, 

Quibus  ex  vulnere  capitis  impotentia  accidit,  iiquidem  febre  citrà 
rigorem  ohortâ  sani  evadunt ,  alioquin  dextrâ  aut  sinistrâ  parte  si- 
derantur  (  ÛTriTrXiix.liKo'i  yivon'lut)-  Coacar.  Prænot. ,  n®*  SSg  et  477* 

(3)  F'erus  Antoninus  obiit  subità  sanguine  ictûs casu  morbi ,  quem 

gmci  F'ocant. ,  lih.  yixi ,  i  iz. 
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«ne  telle  situation,  on  a  toujours  à  craindre  que  le  coup 
fatal  ne  soit  porté  d’un  instant  à  l’autre. 

Il  est  probable  que  l’oracle  de  Gos  a  donné  le  nom 
A’ apoplexie ,  non  à  une  affection  cérébrale  qu’on  est  dans 
l’usage  d’appeler  ainsi ,  mais  à  toute  maladie  dont  l’inva:- 
sion  est  brusque ,  et  qui  est  aussitôt  avec  impotence  de 
tous  les  membres  ou  de  quelques-uns.  D’après  une  accep¬ 
tion  aussi  générale,  il  reste  constant  qu’il  n’est  pas  pos¬ 
sible  de  dissiper  complètement  une  paralysie  bien  pro-' 
noncée ,  et  qu’on  a  beaucoup  de  peine  à  guérir  celle  qui 
est  légère. 

45.  Eæ  iis  (juistrangulanturj  et  resoli^untury 
nondùm  autem  sunt  mortui,  non  se  recolligunt 
quibus  spuma  cîrcà  os  fuerit.  (§,  vi.  ) 

Sous  le  rapport  de  la  strangulation ,  beaucoup  de  faits 
prouvent  la  vérité  de  cette  sentence  ,  et  un  très-petit 
nombre  l’infirme  ;  de  même  on  a  vu  des  submergés  res¬ 
ter  plusieurs  heures  sous  l’eau  et  ne  pas  perdre  la  vie. 
Quoiqu’il  en  soit,  la  présence  de  la, salive  dans  la  bouche 
est  un  signe  constamment  fâcheux,  parce  qu’elle  atteste 
le  grand  degré  de  prostration  de  toutes  les  parties  dont  se 
compose  l’appareil  respiratoire.  Neque  is  ad  vitam  redit , 
qui  ex  suspendio  spumante  ore  detractus  est.  (Gels.) 

44-  Qlù  naturà  sukt  valdè  crassi^  ma  gis  su¬ 
bito  moriuntiir^  quàm  graciles.  (§.vi.  ) 

45*  Epilepticis  pueris^  mutationes  y  maæimè 
œtatisy  et  regionumy  et  vitce^  liherationem  fa- 
ciunt.  (§  XIV.)  « 

L’épilepsie  (1)  est  un  mouvement  convulsif  et  subit 


(1}  iis»  T»  y  tomber  dessus,  saisfr,  surprendre,  etc. 
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de  fous  les  muscles  ,  avec  rigidité  et  tension  des  mem¬ 
bres, ,  serrement  des  mâchoires  ,  bouche  écumeuse  et 
cessation  simultanée  des  fonctions  sensitives  et  intellect 
tuelles.  Elle  prend  par  accès,  dure  un  certain  temps, 
disparaît  ensuite  et  laisse  une  faiblesse  générale  plus  ou 
moins  considérable  et  prolongée.  Tantôt ,  considérée 
comme  un  mal  divin  envoyé  du  ciel,  tantôtprésageant  quel- 
qu’évènement  fâcheux  dans  le  résultat  des  comices  qui  se 
tenaient  au  Champ-de-Mars ,  à  Rome ,  et  qui  étaient  dis* 
sous  aussitôt  que  quelqu’un  tombait  de  ce  mai ,  cette 
affection  a  reçu  les  noms  de  morbus  sacer,  morbus  comi~ 
tialis[i).  Sa  résistance  aux  secours  de  l’art,  plutôt  que  le 
dieu  qu’on  en  supposait  attaqué  ,  l’a  fait  appeler  morbus 
Hercuîeus.W  est  assez  ordinairç(2)que  les  accès  de  cette 
maladie  répondeht  aux  périodes  lunaires  :  son  effet  né¬ 
cessaire  est  de  précipiter  à  terre  les  personnes  qui  en 
sont  saisies  inopinément,  de  causer  les  accidens  les  plus 
graves.  Familière  aux  enfans,  elle  a  son  siège  dans  l’en¬ 
céphale. 

C’est  de  ceux-ci  qu’il  s’agit  spécialement  dans  cet 
aphorisme  ,  puisqu’ils  sont  seuls  susceptibles  de  guérir 
par  la  révolution  de  l’âge.  Au  temps  de  la  puberté  ,  les 
changemens  considérables  qu’épfpuve  la  constitution , 
font  disparaîü'e  l’épilepsie,,  pourvu  qu’elle  ne  soit  pas 
héréditaire  ni  ne  dépende  d’une  lésion  organique,  P.  d’E- 
gine  en  était  si  convaincu 7  qîi^l  â’était  fait  un  principe 


(1)  Duret  pense  que  l’épilMteè  test  appelée  morb.  cç/nitidlis,  non  , 
comme  plusieurs  Tont  pensé  ^ârce  que  les  comices  étaient  dissous  si 
quelqu’un  en  était  pris  tout  à  coup  ;  mais  parce  que,  dans  les  assem¬ 
blées  ,  ce  mal  survient  principalement  et  attaque  les  hommes  faci¬ 
lement,  par  la  crainte  qui  s’empare  de  ceux  qui  doivent  parler  en 
public.  Dans  une  assemblée  ,  disait  Alcibiade  ,  il  paraît  quelque  chose 
de  divin  à  celui  qui  en  fait  partie. 

(a)  Morbus  Innaris ,  caducus ,  sonticus, ;  haixt-mal ,  mal  Saint-Jean, 
mal  d’cntant,  mal  caduc. 
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de  laisser  k  la  nature  le  . soin  de  guérir  dans  le  premier 
âge  (i).  Celse  eMeigne  également  que  l’annonce  des  ap¬ 
pétits  vénériens  et' de  la  menstruation,  sont  d’un  augure 
favorable  pour  le  terme  prochain  du  mal  (2).  Cette  opi¬ 
nion  fut  celle  de  C.  Aurélianus,  de  Scribon  et  de  Pline.- 
Elle  donne  encore  beaucoup  d’espoir  aux  médecins  ac¬ 
tuels,  qui  ne  comptent  cependant  pas  un  grand  nombre 
d’évènemens  heureux.  Il  m’est  arrivé  de  traiter  desenfans 
épileptiques  pour  cause  vermineuse  j  ils  ont  dû  le  retour 
de  leur  santé  à  l’usage  soutenu  des  purgatifs  et  des  an- 
thelmintiqnes. 

Le  changement  d’air  ou  de  climat  est  d’un  avantage 
inappréciable  pour  les  maladies  chroniques  :  Use  trouve 
indiqué  contre  l’épilepsie;  mais  l’expérience  ne  permet 
pas  d’avoir  une  entière  confiance  dans  les  voyages.  Van- 
Swiéten  a  vu  des  malades  se  transporter  de  la  Hollande 
aux  Indes  orientales ,  et  n’éprouver  aucun  accès  durant 
leur  séjour  dans,  ces  contrées  éloignées.  Rentrés  dans 
leur  patrie ,  quelques-uns  ont  continué  de  jouir  d’une 
bonne  santé ,  d’autres  ont  eu  des  rechutes  ;  tous  possé¬ 
daient  une  immense  fortune  honorablement  acquise  par 
un  long  travail  et  au  péril  de  leur  vie  (3).  . 

Quant  au  régime  de  vivre ,  l’auteur  du  traité  Morbus 
sacer,  inscrit  sous  le  nom  d’Hippocrate  ,  disait  qu’aucun 
habitant  des  côtes  d’Afrique  ne  lui  paraissait  pas  devoir 
guérir,  à  cause  de  l’usage  continuel  de  la  chair  de  bouc, 
et  de  celui  des  peaux  de  cet  animal ,  dont  il  se  servait 
pour  se  coucher,  se  vêtir  et  se  chausser  (4).  Pourquoi 

(1)  Nam.  œtate  ad  biliosiorem  et  sicciorem  statum  tr’anseunte ,  et 
victu  moderatiore  adhibito ,  sud  spontè  plerùmque  morbus  finitur, 
Lib.  m ,  eap.  iii. 

(2)  Sæpè  morbum  hune  in  pueris  P'eneris,  in  puellis  menstruorum 
initium  tpllit.  Lib.  in,  cap.  ii  ,  sect.  x. 

(3)  In  Boerh.,  aph.  1080. 

(4)  ^thi  autem.  videtur  nuUum  ex  his  qui  mediterranea  ydfricœ  in 
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n’ observe-t-on  pas  le  contraire  par-tout  où  ces  habitudes 
sont  inconnues?  Avicenne,  et  beaucoup  d’autres  méde¬ 
cins  arabes,  ont  écrit  que  les  épileptiques  sont  rares 
parmi  les  habitans  des  régions  septentrionales,  parce 
qu’ils  ont  plus  de  chaleur  innée;  ils  sont  au  contraire 
plus  communs  dans  les  pays  chauds.  Le  docteur  Rieger 
avance  qu’ils  sont  plus  nombreux  à  Florence  que  dans 
toute  autre  partie  de  l’Italie,  parce  que  le  régime  de  vivre 
y  est  vaporeux  et  flatulent,  i^ictûs  ratio  i^aporosa  et  flatu- 
lenta,  et  que  le  mélange  des  vins  crus,  spiritueux  ,  pro¬ 
page  cette  maladie  dans  notre  Auvergne.  Il  est  cer¬ 
tain  qu’on  doit  adopter  une  meilleure  manière  de  vivre , 
toutes  les  fois  que  celle  que  l’on  suit  est  décidément  nui¬ 
sible  et  contraire.  Il  importe  en  outre  de  commander 
impéi'ieusement  à  des  passions  effrénées. 

Conclusion,  Toute  épilepsie  susceptible  de  guérir, 
qui  ne  disparaît  pas  spontanément  ou  qui  est  rebelle  aux 
secours  de  la  médecine,  n’est  point  encore  désespérée 
chez  les  enfans.  On  peut  obtenir  beaucoup  de  l’époque 
de  la  puberté,  du  changement  de  climat,  des  occupations 
sérieuses  qui  provoquent  les  longs  voyages  ;  enfin  d’un 
autre  l'égiiÿre*  de  vivre,  suite  nécessaire  d’une  existence 
nouvelle  ét  aussi  active,  ^ 

46.  Duobus  dotoribus  siinul  ohortis y  non  in 
eodem  loco  y  vehementior  obscurat  alterum,, 
(Sxm.)  ü 

VoulantRêmontrer  l’activité  particulière  de  son  archée 
dans  l'estomac,  Van-Helmont  rapporte  avoir  vu  sur  lui- 


hahitani  sanum  esse  posse,  proptereà  quàd  caprinis  pelHbus  ac  car- 
nibus  iituntur,  quùtk  neque  stratum,  neque  pallium,  neque  cal- 
ceameaturn  hal^eaut  quàd  non  sit  caprinum,  Hipp,,  de  Morb,  sacra. 
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ïïiéme  une  douleur  violente  éteindre  un  sentiment  plus 
faible  :  il  perdit  l’appétit , qu’il  avait  très-vif,  immédiate¬ 
ment  après  s’être  foulé  le  pied. 

Tous  les  jours  on  peut  constater  la  vérité*  de  cette  sen¬ 
tence  ;  on  observe  des  douleurs  sür  les  grandes  articula¬ 
tions  ,  sur  les  membres  et  le  tronc ,  en  même  temps  que 
d’autres  se  font  sentir  au  cerveau ,  ou  sur  les  viscères 
abdominaux  ou  sur  ceux  de  la  poitrine.  Il  est  de  fait  que 
celle  des  deux  qui  est  la  plus  violente,  laisse  à  peine  la 
conscience  de  l’autre.  Aussi  les  médecins  se  servent-ils 
avec  avantage  de  la  douleür  ;  elle  est  pour  eux  une  arme 
puissante ,  à  l’aide  de  laquelle  ils  modèrent  et  dissipent 
des  accidens  capables  de  compromettre  la  vie  et  de  tuer 
dans  un  très-court  espace  de  temps.  Nous  trouvons  ici 
un  axiome  fondamental ,  qui  enhardit  à  provoquer  un 
grand  trouble  dans  l’organisme ,  afin  de  rétablir  l’ordre 
et  le  calme  qu'on  n’obtient  pas  de  l’emploi  des  moyens 
ordinaires.  , 

De  même  que ,  de  deux  douleurs  nées  à  la  fois  sur 
deux  points  différons,  la  plus  vive  amortit  ou  couvre 
l’autre  ;  de  même  ,  lorsqu’il  en  existe  une  fixée  sur  un 
organe  important ,  ou  qui  tourmente  depuis  trop  long¬ 
temps  ,  nous  n’avons  d’autre  moyen  de  l’apaiser  qu’en  en 
suscitant  une  nouvelle  et  très-violente  sur  un  endroit  plus 
ou  moins  éloigné  ,  que  l’on  couvre  de  rubéfians ,  de 
synapismes,  de  vésicatoires  ou  de  moxas.  N’est-il  pas 
un  peu  forcé ,  le  sens  donné  à  cet  aphorisme  par  Fuchs , 
qui  prétend  qu’Hippocrate  enseigne  la  médecine  du 
symptôme,  c’est-à-dire  que,  quand  deux  douleurs  tour¬ 
mentent  un  malade,  c’est  toujours  la  plus  vive  qu’il  faut 
s  efforcer  de  calmer,  tout  en  ne  négligeant  pas  celle  qui 
est  plus  faible,  et  dont  on  doit  s’occuper  uniquement 
après  avoir  atteint  le  but  proposé? 
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47.  Circà  puris  generationes  y  dolores  et  fe- 
hres  magis  acciduntyquàm  ipso  facto.  (§  xii.) 

;r 

Quiconque  connaît  bien  les  phénomènes  d’une  sup¬ 
puration  qu’il  voit  se  former  sous  le  tissu  cutané,  et  qui 
est  témoin  du  mieux  qui  suit  la  présence  du  pus ,  est 
suffisamment  eu  garde  sur  ce  qui  peut  se  passer  de  sem¬ 
blable  relativement  aux  viscères,  dont  l’intégrité  de  tex¬ 
ture  et  de  fonctions  est  d’une  importance  si  majeure  pour 
la  conservation  individuelle.  L’application,  de  l’extérieur 
,  à  l’intérieur,  des  signes  mentionnés  dans  l’aphorisme,  est 
facile.  Hippocrate  l’a  faite  dans  ses  Prognostics  et  dans 
ses  Epidémies  J  elle  mérite  d’autant  mieux  d’être  méditée, 
qu’elle  ne  peut  être  ni  plus  exacte  ni  plus  complète. 

48.  In  Omni  corporis  motu  3  quandb  dolere 
cceperity  interquiescere  y  statirn  la ssitudinem  cu¬ 
rât.  (  §  XXI.) 

49.  Consueti  solitos  lahores  ferre  y  etiamsi fue- 
rint  débités  aut  senes ,  insuetisy  rohustis  licèt  et 
juvenibus yfaciliùs  ferunt.  (§  xviii.) 

50.  A  mullo  tempove  consuetUy  etiamsi fuerint 
détériora  y  insuetis  miniis  turbare  soient  :  o^ortet 
igituretiamad  insolita  mutare.  xsfin.) 

La  fatigue,  après  Iç  travail,  annoncé  le  besoin  du  repos, 
qui  en  est  le  remède  efficace.  On  sait  qu’une  personne 
habituellement  oisive,  inactive,  souffre  du  moindre  exer¬ 
cice  et  de  la  plus  légère  occupation  ;  tandis  qu’à  parité 
d’âge  et  de  force  constitutionnelle ,  l’homme  laborieux 
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supporte  tout  pendant  un  temps  beaucoup  plus  long,  et 
se  remet  plus  promptement  de  sa  lassitude.  La  jeunesse 
est  chargée  de  prévoir  les  besoins  de  la  vieillesse ,  dont 
les  effets  refusent  en  quelque  sorte  de  se  montrer,  ou . 
sont  fort  tardifs  chez  ceux  qui  ont  bien  emploj^é  leur 
temps.  Au  contraire ,  la  décrépitude  casse  vite  ceux  qui 
n’ont  jamais  rien  fait  au  physique  et  au  moral.  C’est 
pourquoi  on  trouve  toujours  que  les  individus  accoutu¬ 
més  au  travail ,  soutiennent  mieux  la  fatigue  dans  un  âge 
avancé  que  d’autres ,  quoique  jeunes,  restés  dans  l’oisi¬ 
veté.  L’habitude  constante  des  conceptions  de  l’esprit  se 
conserve  avec  une  sorte  de  vigueur  jusqu’au  terme  le 
plus  reculé  (i). 

De  même  qu’une  existence  trop  oisive  est  dangereuse, 
de  même  funiformité  du  régime  a  ses  inconvéniens.  Un 
estomac  auquel  onpe  donne  que  des  substances  légères, 
délicates'  et  faciles  à  digérer,  fait  de  grands  efforts  sou¬ 
vent  inlitiles  pour  élaborer  des  alimens  grossiers,  durs 
et  coriaces,  que  le  hasard  et  la  nécessité  forcent  quelque¬ 
fois  de  prendre.  Daiis-la  vie  de  Philbpoemen,  Plutarque 
dit  un  mot  du  régiiiié  opposé  ijue  doivent  suivre  les  ath¬ 
lètes  et  les  soldats.  H  faut  que  ces  derniers  se  fassent  et 
s’accoutument  à  toute  diversité  de  vie,  à  supporter  faci¬ 
lement  la  disette  dë  tbiités  choses  nécessaires ,  et  à  endu¬ 
rer  aisément  de  passer  les  nuits  sans  dormir.  Les  premiers 
entretenaient  et  renforçaient  l’habitUde  dë  leur  corps  „ 
«  pâr  bëaübodp  dormir,  boife  et  mângef  continuèllement, 
se  travailler  et  fèposer  à  certaineis  heures ,  sans  y  faillir 
une  minute ,  et  étaient  toujours  en  danger  de  perdre  la 
force  et  l'ëidëur  du  corps  qu’ils  acqüérciient,  s’ils  faisaient 


(i)  Nîmîs  otiosa  vita  utilis  non  est,  quia  potest  incidere  laboris 
nécessitas ,  neque  enim  ex  nimio  labore  subitum  otium  ,  neque  ex  ni- 
mio  otio,  subitus  labor,  sine  noxâ  est,  Cels.,  lib.  i ,  cap.  m. 
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le  moindre  excès ,  ou  s’ils  passaient  leur  ordinaire  d’uri 
seul  point».  On  peut  donc  dire  avec  Celse  qu’un  homme 
jouissant  d’une  bonne  santé  et  maître  de  lui-même,  ne 
doit  s’astreindre  à  aucune  loi ,  sous  le  double  rapport  de 
l’exercice  et  du  régime  (i).  Ce  n’est  donc  pas  sans  raison 
qu’Hippocrate  a  dit  qu’une  nouri'iture  et  une  boisson 
toujours  semblables  et  mauvaises  ,  conviennent  mieux  à 
la  sartté  que  le  régime  meilleur  auquel  on  passerait  brus¬ 
quement  (a).  Enfin  ,  l’expérience  journalière  confirme 
la  vérité  des  sentences  exprimées  dans  les  aphorismes 
49  et  5o. 

5i.  Multitm 3  et  derepente 3  evacuare 3  aut  re~ 
plere 3  aut  calefacere3  aut  frigefacere3  aut  aliter 

{i)  Sanus  homo  ,  qui  et  benè  valet ,  et  suce  spontîs  est  y  nuClîs  obli- 
gare  se  legibus  debet.  De  Medicin.,  lib.  i ,  cap.  i. 

Heminem  sanum  nullam  vivendi  rationem  servare  oportet;.  sed  modo, 
plus  quam  decet  indulgere,  modà  abstinere ,  modà  vigilare ,  modà 
dormire,  modà  domi,  modà  foris  esse  debet.  Ibid. 

(a)  Atqui  vitiosus  cibus  ,  et potus  semper  sibi  similis  ad  sanitatent 
tutior  est,  qitàm  si  quis  subità  ad  alterum,  vel  meliorem  se  transférât. 

Multa  verà  his  cognata  ex  his ,  quce  ventri  contingunt,  item^ue  alia 
xeferre  quis  possit,  quàd  facitè  quidem  feruntcihos,  quihus  assueti 
s  tint,  etiamsi  naturâ  non  sint  boni,  Similiter  etiam  potus.  Ægrè 
autpm  ferunt  cibos ,  quibus  adsueti  non  sunt ,  etiamsi  non  sintmalu 
Similiter  etiam  potus.  De  Vict.  rat.  acutor.,  sect.  ii ,  p.  Syo. 

Qui  alicui  rei  assuetus  est,  possidet  illius  rei  hàbitum,  sed  ha¬ 
bitus  est  qualitas  acquisita  quce  nuvquam  vel  vix  removetur  ab  eo  , 
quieam  tenet.  Idcircà  et  consuetudo  vix,  vel  nunquam  recedet  abeo  , 
quiipsam  habet  in  aliquâ  re  ,  sed  vertitur  quandoque  in  naturam  , 
si  quidem  diutumus  habitus  forma  rei  evadati  Hipp.,  p.  98,  Consue- 
tudo.  Marinellî,  Commentât,  , 

Ii’habitude  d’un  régime  de  vie  qui  établit  de  fréquentes  inéga¬ 
lités  d’action  dans  la  forme  de  santé  propre  â  un  individu ,  lui  donne 
des  forces  radicales  que  les  maladies  affectent  beaucoup  moins 
qu’elles  n’affecteraient  des  forces  radicales  d’un  homme  auquel  un 
régime  toujours  uniforme  ne  donnerait  point  une  santé  qui  se  pliât 
fréquemment  à  de  semblables  inégalités.  Bartliès  ,  Nouv.  éléin,  de  l(f, 
science  de  l’homme,  t.  ii ,  p.  168. 
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quocunque  modo  corpus  moiere ,  periculosum 
est,  Enim  verb  omne  multum{  i.  e.  nimium)  na- 
turœ  est  inimicum.  Quodrerb  paulatimjit,  tutum 
est  :  tiim  aliàs  i  et  siquis  ecc  altero  ad  alterum 
transeat.  (§  xviix.) 

Les  médecins  hippocratiques  connaissent  les  dangers 
de  la  réforme  subite  de  telle  ou  telle  manière  de  vivre  ; 
ils  savent  que  ,  dans  aucun  cas  ,  un  changement  préci¬ 
pité  n’est  admissible  (i).  Beaucoup  de  personnes  ne 
supportent  pas  les  évacuations  prodigieuses  et  rapides 
opérées  par  les  saignées  spoliatives  au  par  les  violens 
purgatifs  ;  elles  se  trouvent  mieux  des  évacuations  indi¬ 
rectes  qu’on  obtient  de  la  diète ,  des  boissons  délayantes 
et  relâchantes ,  des  saignées  locales ,  qui  font  atteindre 
avec  lenteur  le  but  proposé ,  et  n*ébranlent  pas  la  cons¬ 
titution  (2). 

Un  convalescent  cruellement  pressé  par  le  besoin  de 
réparer,  se  compromet  beaucoup  s’il  prétend  rappeler 
ses  forces  et  son  embonpoint  en  surchargeant  son  esjp- 
mac.  J’ai  vu  des  soldats  qui,  pendant  le  siège  de  Gênes, 
avaient  long-temps  manqué  de  pain ,  manger  sans  réserve 
lors  de  leur  débarquement  à  Antibes ,  en  1 800  :  plusieurs 
furent  incommodés  et  tombèrent  dangereusement  ma-t 
lades.Tous  les  praticiens  ont  fait  cette  remarque  (3). 

(1)  Perpetuà  hœc  omrùa  inter  se  testimonium-prœbent ,  quàd  omnia 
quce  derepentè  multùm  suprà  modum,  hùc  et  illùc  mutanfur,  lœdunt. 

. Neque  licet  derepentè  in  totâ  re  quicquam  hqc  et  illùc  mutare. 

Hipp,,  de  Fict.  ration,  acutor. ,  sect.  ii. 

(2)  Sœpè  levioribus  remediis,  ducendo  et  cunctando ,  plus  profi- 
citur,  quàm  gravioribus,  pellendo  et  festinando.  Wedel. 

(3)  Quem  fugit ,  milites  diuturnis  vigiliis  ,  inedia  et  laboribus  de- 
fatigatos ,  quandb  hyberna  ingressi  cibos  nimis  avidè  ingurgitant, 
gravioribus  iisque  maximè  acutis  morbis  succumbere.  Fr.  Hoftin. 
3ïedicin.  ration.  ,  i.  iv,  part.  iv. 
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Quoi  de  plus  pernicieux  que  de  boire  à  la  glace,  quand 
le  colrps  est  baigné  de  sueur;  de  s’exposer  nu  à  l’air 
frais,  lorsqu’on  est  accablé  de  chaleur;  de  faire  abus 
des  délayans ,  des  boissons  fades  et  aqueuses?  Grâces 
aux  efforts  de  Sydenham,  la  méthode  échauffante  est 
enfin  proscrite  dès  le  début  ou  durant  la  période  d’irri¬ 
tation  des  maladies.  On  sait  encore  que ,  pour  ranimer 
un  corps  ou  un  membre  gelés,  rien  n’est  plus  funeste 
que  les  ablutions  ou  fomentations  très-chaudes,  que  les 
bains  d’une  température  élevée. 

Conformément  à  cet  aphorisme ,  qui  explique  les  deux 
précédons,  on  doit  conclure  que,  quelqu’en  soit  le  motif, 
tout  changement  nécessaire  doit  être  fait  peu  à  peu ,  jus¬ 
qu’à  ce  qu’on  ait  contracté  l’habitude  vers  laquelle  on  se 
dirige,  soit  qu’on  ait  en  vue  l’exercice,  le  régime  devivre, 
soit  qu’il  s’agisse  du  sommeil,  de  la  veille,  des  occupa¬ 
tions  de  l’esprit,  etc.  (i). 

62.  Omnia  sectindîim  rationetn  facienti,  et 
non  secundùm  rationem  evenientihus ,  non  tran- 
seuridum  ad  aliiidy  manénte  eoy  (juod  visum  est 
ah  initio.  (§  xix.) 

En  observant  attentivement  les  phénomènes  patholo¬ 
giques  et  en  les  comparant ,  on  parvient  à  un  résultat  qui 
donne  un  diagnostic  précis.  Il  ne  reste  plus  qu’à  mettre 


(i)  JErgà  ,  cùm  quis  mutare  aliquid  volet ,  paulatim  debehit  as- 
swcscere.  Cels.,  lib.  I ,  C£(p.  I. 

Sic  in  rebus  omnibus  cerlâ  q^âdcfih  harihoniâ ,  et  ordipe  sitqinté 
natuta  delectatur,  et  sxistentatur  quia  orrine  medium  participai  qb 
utroque  extrerno ,  estqüe  i'tli  çogndtum.  iSoVl^ait ,  ïn  hune  apfior. 

MuLtb  meliùs  est  pqueis  tütà  ac  fiâeliter  medicari,  quàm  mullis 
incertè  et  negligenter.  Agéns  débité  pluriès  appUcatum  facit  tantum 
quantum  forte  rariùs  àpplicatum ,  seu\dmodùm,  Ayicenne. 
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en  usage  les  remëdes  les  plus  convenables  et  qu’à  régler 
l’ordre  de  leur  prescription.  Il  arrive  souvent  qu’ils  ne 
procurent  aucune  amélioration;  mais  ce  n’est  pas  un 
motif  pour  recourir  à  d’autres ,  si  on  ne  leur  a  pas  donné 
le  temps  d’agir,  et  si  la  maladie  ne  fait  aucun  progrès 
alarmant.  D’ailleurs ,  il  importe  de  savoir  qu’il  est  sou¬ 
vent  de  l’essence  de  certaines  affections  de  ne  pas  céder, 
qu’après  un  temps  assez  long,  et  qu’il  faut  nécessaire¬ 
ment  de  la  persévérance  pour  atteindre  le  but  vers  lequel 
on  tend.  En  médecine ,  ce  qu’on  doit  faire  est  d’une  exis¬ 
tence  perpétuelle;  il  n’en  est  pas  de  même  du  résultat, 
c’est-à-dire ‘de  la  conservation  ou  du  soulagement  des 
malades  (i). 

Sans  s’écarter  en  rien  des  indicatiops  qui  continuent 
d’être  les  mêmes,  pn  a  la  facilité  ,de  changer  un  remède 
et  de  lui  en  substituer  un  autre  dont  les  propriétés  sotient 
plus  actives  :  mais  on  ne  doit  abandonner  la  véritable 
méthode  curative  qu’autant  que  la  maladie^ se  présente 
sous  une  autre  période  ou  sous  unenutre  forme.  Autant 
un  médecin  fait  admirer  sa  sagacité  par  sa  manière  d’em¬ 
ployer  une  série  de  remèdes  adaptés  à  une  jméthod.e  cu- 
ràfivéj'lorsque  leur  impression  est  ,deyenu,e  babitueUe 
sur  les  organes'-et  ne-produit  plus  d’effet,  autant^îl  montre 
son  ignorance  et  son  incapacité  ,  quapd  il  passe  sans 
ordre  et  sans  motif  des  échauffans  aux  refrigérans  ,  des 
évacuans  aux  astringens,  des  toniques  aux  débi titans, 
enfin  lorsqu’il  dirige  un  malade  tout  à  l’opposé  des  indi¬ 
cations  les  mieux  prononcées  (2). 


(1)  Est  ejàm  perpetuum  inmedicinâ  quoi  fieridèbeat,  non  tamen 
perpetuum  est  quod  sequiconveniat,  hoc  est,  ut  servetur  cBger.  Gels. 

(2)  -A rtis  curandi  conjectura  in  affectuum  dignotione  maximè  con- 
sistit.  Qiii  ubi  inventi fuerint ,  curationem  non  conjecturaliter,  verùnt 
scientificè  indicant.  Nec  non  hinc  cognoscitur  quant  œgrè  nonnulli 
affectus  remediis  cedant  in  quibus  rationabiliter  iis  utimur  quas  in- 
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55.  Quicunque  alvos  hahent  humidas ,  diim 
quidem  juvenes  sunt,  meliiis  liberantur  his  y  qui 
siccas  hahent.  Ad.  senectutem  vero  y  pejùs  libe^ 
rantur  :  siccantur  enim  ut  plurimùm  senescen.- 
tibus. 

Voyez  aphorisme  20  de  cette  section. 

54.  Proeero  corpore  juventutem  quidem  de-- 
gere  liberale  est  y  nec  déformé:  insenescere  vero  y 
incommodum  y  et  parvis  deterius.  (§  11.) 

Plutarque  a  dit  :  Bis  imperare  dicuntur  proceri,  verbis, 
et  corpore  et  pulchrâ  staturâ ,  sunt  litterœ  commendatitiœ. 

In  œtatis  vigore  omnia  gratiora  sunt,  in  desinente  verà 
œtate ,  conard.' (Hipp.,  Vrœceptiqn. ,  p.  22.) 

Longa  statura,  ut  in  juventâ  décora  est,  sic  maturâ  se- 
nectute  conficitur.  (Gels.,  lib.  ii,  cap.  i.) 

dicatio  suggèrit ,  licet  per  initia  proficere  videantur . .  .  .  . 

....  ;  Interdùm  enim  adeà  vehementer  vaporosus  spiritus  et  mulfà 
magis  etiam  humor  viscosus  et  crassus  afigustis  impingitur  meatibu», 
ut  longiore  tempore  ad  curationem  opus  sit.  Galen.,  de  Componend. 
medkamin,  secund.  lob. 
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COMMENTAIRES 

SUR  LES 

APHORISMES  D’HIPPOCRATE, 


TROISIÈME  SECTION. 

t)E  LINFLÜENCE  DÈS  SAlSONS  ET  DES  CLIMATS  SUR 
LE  DÉVELOPPEMENT  DES  MALADIES: 

Ija  prédominëncë  des  teiîipëiramehS  fest  fixée  pârlë  cli-» 
mat  sous  lequel  on  vit ,  et  elle  varie  autant  que  lui:  il  eii 
est  ainsi  des  effets  dé  la  situation  particulière  d’une  con¬ 
trée  dans  laquelle  s’observent  une  constitution  physique, 
un  genre  de  vivre ,  des  mœurs  et  des  habitudes  difïé- 
rens  de  tout  ce  qui  existe,  sous  ceS  rapports,  dans 
d’autres  pays ,  qui ,  par  leur  exposition  au  nord  ou  aü 
midi ,  au  levant  ou  au  couchant  ,  sont  fort  éloignés 
d’être  les  mêmes.  C’est  l’état  de  l’atmosphère  qui  carac* 
térise  le  climat ,  pris  ordinairement  pour  région  chaude, 
froide,  douce,  agréable,  etc.  La  température  propre 
d’un  endroit ,  exerce  une  influence  certaine  sur  le  mode 
d’être  des  personnes  qui  l’habitent,  en  leur  imprimant 
une  constitution  catastasis ,  un  état  spécial  du  corps  , 
plus  remarquables  sur  un  point  du  globe  que  sur  un 
autre. 

La  température  d’un  pays  ne  peut  exercer  une  grande 
influence  sur  la  santé,  sans  concourir  au  développement 
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de  maladies  auxquelles  sont  seuls  exposés  les  individus 
qui  y  vivent  ou  ceux  qui  viennent  s’y  établir.  Ces  affec¬ 
tions,  principalement  observées  dans  une' contrée,  rares 
ou  nulles  par-tout  ailleurs ,  sont  spécifiées  endémiques , 
morhi  endemici  ,  uemaculi,'  patrii.  Le  mot  endémie  ex¬ 
prime  donc  la  présence  de  maladies  particulières  à  cer¬ 
tains  pays ,  à  certains  peuples  j  comme  du  goitre  en 
-  Suisse  et  en  Savoie  ,  du  scorbut  sur  les  côtes  froides  et 
humides  de  la  mer  ,  de  la  plique  en  Pologne ,  de  la  peste 
en  Orient,  de  la  fièvre  jaune  en  Amérique ,  du  scrophule 
et  du  rachitis  .en  quelques  endroits. 

N’importe  le  pays  sur  lequel  on  dirige  l’attention,  son 
atmosphère  éprouve,  dans  le  cours  d’une  année,  des  chan- 
gemens  qui  établissent  les  grandes  périodes  appelées 
saisons,  ap»s  t5  ilw,  anni  tempora ,  tempestates.  L’au¬ 
tomne,  l’hiver,  le  printemps  et  l’été  comprennent  cha¬ 
cun  un  espace  de  temps  pendant  lequel  l’atmosphère  ne 
paraît  pas  éprouver  des  variations  considérables  de  tem¬ 
pérature ,  lesquelles  existent  réellement  ;  prises  en  masse, 
elles  sont  très  -  marquées  et  forcent  de  distinguer  une 
époque  de  l’autre.  Une  saison  a  ses  caractères  propres, 
relativement  à  la  chaleur  et  au  froid ,  au  sec  et  à  l’hu¬ 
mide  ,  qui  règlent  sa  constitution ,  sa  catastase  ou  sa 
forme.  Toutes  ces  constitutions  réunies  composent  celle 
de  l’année  entière. 

La  journée  a  été  divisée  en  quatre  parties  :  on  a  com¬ 
paré  le  soir  à  l’automne  ,  la  nuit  à  l’hiver ,  le  matin  au 
|)rintemps ,  et  midi  à  l’été. On  a  trouvé  de  l’analogie  entre 
le  couchant  du  soleil  et  la  première  saison ,  entre  le  nord 
et  la  seconde,  entre  le  levant  et  la  troisième  ,  enfin  entre 
le  midi  et  la  quatrième.  Les  périodes  de  la  vie  ont  éga¬ 
lement  été  passées  en  revue  :  la  consistance  de  l’âge  a 
offert  de  l’analogie  avec  l’automne  ;  on  a  donné  la  veil- 
lesse  comme  l’emblème  de  l’hiver  ;  l’enfance  et  la  jeu- 
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«.esse  sont  le  printemps ,  radolescence  et  la  virilité  sont 
l’été  de  la  vie. 

Chaque  climat  a  des  maladies  qui  lui  sont  familières  : 
«ne  saison  a  les  siennes  qui  ne  s’observént  que  peu  ou 
pas  du  tout  dans  une  aütfe.  Itippocrate  a  esquissé  le  ta* 
bleau  4e  celles  qui  se  montrent  coflàpiUnément  en  au¬ 
tomne,  en  hiyerj  au  printemps  et  en  été.  Leur  nature  et 
leur  caractère ,  l’uniformité  de  leur  cours  etterminaiçpn  > 
la  réunion  de  celles ,  quoique  différentes ,  développées 
en  même  temps,  composent  ia  çonstifuUon  médicale ,  les 
mqdçtdiescatastatiquesàLeX^e  pq  telle  époque  :  et  lapons- 
titutipn  médicale  de  toute  une  année ,  n’e^t  autre  que 
i’enseinble  de  ces  quatre  élémens  particuliers.  Une  sai^* 
son  est-élle  constante  et  régulière  ?  tout  est  peu  variable 
dans  les  dérangemens  de  la  santé  :  c’est  tout  le  contraire 
lorsqu’on  ne  remavqne  qu’inconstance  et  irrégularité.  Si 
la  température  de  l’été  est  ^*peu-près  la  même  que  Celle 
du  printemps,  il  faut  que  les  maladies  de  cette  dernière 
saison  continuent  à  dominer  durant  celle  qui  la  suit ,  en 
s’identifiant  uq  peu  avec  nature  et  l’essence  de  celles 
qui  devraient  exister. 

On  admet  quatre  tempérainens  principaux  qu’il  est 
possible  de  combiner,  et  que  ,  pour  cela  ,  les  anciens 
ont  multipliés  et  rendus  plus  nombreux.  Ces  dispositions 
parjticulières  du  corps  sont  appelées  mélancolique ,  pitui¬ 
teuse  ,  sanguine  et  bilieuse-  La  première,  ou  ï atrabilaire^ 
est  censée  correspondre  à  l’automne  ;  la  seconde  passe 
pour  s’identifier  avec  l’hiver  ,5  la  troisième  se  rapporte  au 
printemps ,  et  la  dernière  semble  appartenir  à  l’été.  Une 
constitution  physique  est  donc  par  sa  nature  plus  en 
harmonie  ayec  une  saison  qu’avec  une  autre  j  elle  a  donc 
des  maladies  dont  elle  est  presqu’exclusivement  affectée 
aux  époques  de  l’année  auxquelles  on  la  compare,  é^insi , 
le  mélancolique  est  exposé  à  souffrir  en  automne ,  Ip 
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pituitèux  en  hiver ,  le  sanguin  au  printemps ,  et  le  bilieux 
durant  les  grandes  chaleurs  de  l’été.  Puisqu’il  y  a  des 
temps  où  certaines  affections  morbides.  Ont  une  tendance 
à  se  manifester ,  il  en  est  d’autres  où  tel  ou  tel  tempéra¬ 
ment  n’est  guère  susceptible  d’atteinte  :  c’est  pourquoi 
les  pituiteux  jouissent  d’une  bonne  santé  lorsqu’il  fait  sec 
et  chaud  ;  les  bilieux  supportent  bien  un  air  sec  et 
froid,  etc. 

Il  existe  des  rapports  entre  les  climats ,  les  saisons ,  et 
les  maladies  particulières  aux  uns  et  autres  :  l’observa¬ 
tion  soutient  cette  analogie  avec  les  tempéramens  et  les 
affections  auxquelles  ils  prédisposent.  Il  est  encore  es¬ 
sentiel  de  ne  pas  oublier  les  âges ,  qu’Hippocrate  a  si 
exactement  comparés  avec  toutes  les  circonstances  qui 
viennent  d’être  détaillées.  Or,  les  constitutions  des  pays, 
des  saisons  ,  des  tempéramens  et  des  âges  sont  en  har¬ 
monie  réciproque  j  elles  sont  l’objet  d’une  étude  impor¬ 
tante  que  le  médecin  ne  peut  négliger  en  aucune  ma¬ 
nière,  s’il  veut  être  heureux  dans  sa  pratique  et  comman¬ 
der  la  confiance  de  ses  concitoyens.  L’expérience  dé¬ 
montre,  en  outre,  qu’il  y  a  analogie  entre  chaque  saison 
et  chaque  partie  de  la  journée  ;  et  on  semble  remarquer 
que  telle  maladie  augmente  d’intensité  le  matin,  à  midi , 
le  soir  ou  la  nuit ,  selon  que ,  dans  son  essence ,  cette 
maladie  est  plus  en  rapport  avec  la  température  de  l’at¬ 
mosphère  aux  époques  indiquées.  Il  est  constamment 
vrai  que  les  exacerbations  de  la  mélancolie  ont  lieu  le 
soir  5  que  celles  des  affections  catarrhales  et  muqueuses 
sont  ordinaires  durant  la  nuit  ;  que  les  fièvres  inflamma¬ 
toires  et  bilieuses  ont  des  mouvemens  plus  violens  au 
lever  du  soleil  et  lorsque  cet  astre  est  au  milieu  de  son 
cours. 

L’oracle  de  Cos  a  dit  avec  autant  de  raison  que  de  jus¬ 
tesse:  «Tout médecin  qui  veut  être  profondément  instruit 


SECTION  III. 


49 

dans  son  art ,  doit  étudier  les  saisons  et  leur  influence  ; 
les  vents  chauds  ou  froids  ,  secs  ou  humides  ,  sur-toufe 
ceux  qui  soufflent  plus  communément  et  sont  indigènes; 
ou  propres  à  chaque  région.  Il  faut  également  qu’il  con¬ 
naisse  la  propriété  des  eaux,  savoureuses  ,  pesantes,  lé¬ 
gères,  qui  coulent  ou  restent  stagnantes.  Les  méditations, 
doivent  s’étendre  jusqu’à  la  terre  dépouillée  et  privée 
d’eau,  ou  couverte,  garnie  et  plus  ou  moins  arrosée,  s’é¬ 
levant  en  monticules ,  ou  creuse  et  enfoncée  ,  enfin  , 
brûlante  ou  glacée.  Le  régime  de  vivre  deshahitaus  n’est 
pas  moins, digne  d’attention:  sont-ils  buveurs,  gloutons, 
paresseux  ,  sobi'es  et  laborieux  ?  supportent-ils  la  fatb 
gue  et  préfèrent-ils  les  alimens  aux  boissons  ?  Quiconque 
possède  tous  ces  détails  du  premier  ordre ,  est  à  même 
de  prédire  la  constitution  médicale  de  chaque  saison  et 
celle  de  l’année  qui  suit ,  quelles  sont  les  maladies  cora- 
niunes  qui  doivent  régner  dans  un  endroit  ,  en  été  ,  en 
hiver,  etc. ,  et  quels  dangers  sont  à  craindre  pour  cha¬ 
cun  ,  d’un  changement  de  diète  ou  de  manière-  de  vivre* 
On  répétera  encore  avec  Hippocrate,  qu’un  médecin  qui 
fixe  sa  résidence  dans  un  pays  à  lui  inconnu ,  doit  en 
étudier  la  situation ,  qui  n’est  pas  également  avantageuse 
au  nord ,  au  midi ,  au  levant  ou  au  couchant. 

Les  maladies  endémiques  tiennent  au  pays  ;  celles  qui 
dépendent  de  la  saison  durant  laquelle  on  Les  observe  , 
sont  désignées  par  Hippocrate  sous  le  titre  de  populaires f. 
morbi  pppulares,  populariter  gràssaîites  ;  sous  celui  d’tf- 
pidémie  régnante,  synonyme  de  constitution  médicale^ 
Que  les  maladies  graves,  du  nombre  de  celles  qui  sont 
communes  dans  une  saison  et  dans  une  contrée ,  se  mul¬ 
tiplient  plus  qu’à  l’ordinaire  ,  deviennent  fâcheuses,  exer¬ 
cent  des  rayages  effrayans  ,  se  soutiennent  long- temps  et 
se  communiquent  d’individu  à  individu  ,  de  pays  à  pays, 
çn  les  nomme  épidémiques  ;  contagieuses  ou  non  conta-’, 
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gieuses ,  elles  constituent  une  épidémie  :  un  ^and  nom-^i 
bre  de  personnes  sont  attaquées  à  la  fois  j  le  peuple  en 
général  dévient  victime. 

Lorsque  des  altération^  semblables  de  la  santé  sont 
très-nombreuses  è  une  même  époque  ,  dit  Hippocrate  , 
il  est  évident  que  chaque  personne  soutfrante  peut  accu-! 
ser  le  régime  de  vivfe  qu’il  süit ,  et  que  la  médecine  des 
contraires  lui  est  applicable.  Si  une  maladie  attaque 
simultanément  plusieurs  individus ,  il  fhüt  sür-toüt  en 
i’echercher  la  cause  dans  çë  qui  leur  est  d’un  usage 
commun.  Or,  on  trouve  cette  cause  dans  l’air  respiré 
et  non  dans  l’espèce  de  diète  qui  n’est  point  identique 
pour  chaque  membre  d’une  même  population  (i).  Quoi-- 
que  commune ,  l’origine  d’unè  telle  épidémie  est  insolite 
et  extraordinaire  ;  elle  provient  moins  d’un  air  vicié , 
infecté  Ou  pestilentiel ,  que  de  l’altération  des  solides  et 
des  fluides,  que  de  celle  des  propriétés  vitdles ,  détér-r 
minée  par  une  succession  de  temps  mal  sains ,  par  les 
privations  de,  tout  genre  ,  pat  l’usage  trop  èontinuê 
d’alimens  de  la  plus  mauvaise  qualité.  Des  habitansf 
d’une  contrée  ainsi  ravagée  sont  souvent  é^iargnés ,  ou 
ne  sont  attaqués  fort  tard,  que  parce  qu’ils  opposent 
plus  de  résistance  vitale  ,  que  paicè  qu’ils  ont  une  consr^ 
titution  physique  et  une  force  morale  qui  les  Con¬ 
duisent  heureusement  sains  et  saufs  jusqu'au  terme  de 
l’épidémie. 

Des  maladies  né  sdnt'pas  plus  particulières  h  tin  pays 
qu’à  un  autre  ;  elles  se  répandent  sur  quelques  points  de 
surface  J  elles  sont  disséminées ,  éparses ,  et  se  naontrent 
indifféremment  en  tout  temps  et  en  tout  lieu.  On  les! 
nomme  sporadiques.  Etrangères  aux  Endémies  et  aux 
épidémies  ,  ce  sont  des  affections  vagues  et  isolées  , 


{^)  ïfjpp!)  4e  NatUT,  hornirin 
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affectîones  vagantes ,  privatæ ,  auxquelles  chaque  indi¬ 
vidu  est  sujet ,  et  on  ne  conçoit  pas  la  moindre  idée  de 
contagion.  C’est  ainsi  qu’il  se  rencontre  des  maladies, 
qui  n’ont  aucun  rapport  avec  la  saison  durant  laquelle 
elles  se  montrent ,  et  dont  la  salubrité  ne  se  prête  point 
à  leur  invasion  ni  à  leur  développement.  Dans  certains 
cas ,  ce  sont  des  pemphigus ,  des  variolettes ,  des  clous 
«U  furoncles,  des  démangeaisons,  des  éruptions  cuta¬ 
nées  différentes  de  la  rougeole ,  de  la  scarlatine  oa 
de  la  petite-vérole  5  enfin  quelques  fièvres  assez  graves 
improprement  appeléès  essentielles  ou  primitives.  Cer¬ 
tains  individus  sont  seulement  affectés  d’une  manière  ou 
d’une  autre ,  sans  qu’on  aperçoive  rien  de  général. 

Il  est  temps  de  mettre  un  terme  à  ces  observations , 
qui  doivent  suffire  pour  faire  comprendre  les  aphoris¬ 
mes  dont  cette  troisième  section  se  compose. 

I.  Mutationes  anni  temporurriy  maxime  pa-^ 
riunt  morbos  :  et  in  ipsis  temporibus  magnce 
mutationes 3  aut  frigoris,  aut  caloris 3  et  cœtera 
pro  ratione  eodem  modo.  (§  i.  ) 

On  lit  dans  Hippocrate,  que  les  saisons  sont  ainsi  éta¬ 
blies  :  le  printemps  et  l’automne  ne  se  composent  que 
de  deux  mois ,  tandis  que  l’été  et  l’hiver  en  comptent 
quatre  chacun.  La  première  saison  de  l’année  dure 
depuis  l’équinoxe  jusqu’au  lever  des  pléiades  ou  à  la  fin 
d’avril ,  ce  qui  ne  fait  pas  même  un  intervalle  de  soixante 
jours.  L’été  èst  divisé  eh  dèux  parties  par  la  canicule. 
C’est  au  dix-neuf  juillet  que  le  chien  est  en  conjonction 
avec  le  soleil,  jusqu’au  vingt-sept  août.  Tout  le  temps 
écoulé  de  là  fin  du  printemps  au  lever  simultané  du 
chien  et  du  soleil^  cohstitue  céite  première  partie  de 
l’été,  dont  le  reste ,  jusqu’au  37  août,  ou  au  lever  de 
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l’arcture,  comprend  les  jours  caniculaires.  Les  Grecs 
parlent  encore  du  grand  et  du  petit  chien  :  le  premier, 
sirius,  est  la  canicule  proprement  dite  j  le  second ,  pro- 
cyon,  s’aperçoit  dans  le  signe  du  lion,  dix  jours  avant 
l’autre ,  avec  le  soleil  et  au  mois  de  juillet.  L’automne 
se  prolonge ,  du  lever  de  l’arctur^ ,  commencement  de 
septembre ,  au  coucher  des  pléiades ,  premiers  jours  de 
novembj-e.  Ainsi  septembre  et  octobre  sont  les  deux 
mois  d’autômne. L’hiver,  qui  est  de  quatre  mois,  s’ouvre 
en  novembre  et  a  son  terme  à  l’équinoxe  du  printemps. 
On  lui  accorde  trois  partitions  :  la  première  s’étend 
jusqu’au  solstice  d’hiver ,  et  mesure  le  temps  nécessaire 
pour  semer  5  la  seconde  est  la  brume  ou  le  solstice 
spécialement  ;  enfin,  de  celui-ci  jusqu’au  printemps,  nous 
avons  la  troisième  division  (1). 

Chaque  temps  a  sa  température  particulière  qui ,  eu 
égard  à  son  influence  sur  l’organisme ,  produit  des  dé-, 
raugemens  dont  la  nature  et  le  caractère  varient  selon 
la  saison  durant  laquelle  ils  surviennent.  Les  maladies, 
distinguées  par  Hippocrate  en  celles  du  printemps ,  de 
l’été,  de  l’automne  et  de  l’hiver,  sont  simplement  divisées 
en  vernales  et  en  automnales  par  Sydenham.  Elles  sont 
fixes  et  régulières  ,  si  la  saisonà  laquelle  elles  appartien¬ 
nent  l’est  également.  Mais  ,  dans  le  cas  où  le  printemps 
a  plus  de  rapports  avec  l’hiver  ou  l’été  ,  la  nature  des 
affections  change  aussi ,  selon  qu’il  fait  plus  chaud  ou 


(1)  Annitn^  equideifi  in  quaUior  -partes  dividunt,  quas  pleriqii» 
çmnes  noverunt,  hyemem ,  ver,  cestatèm ,  autumniim.  JEt  hyemem 
quidem  à  pleiadum  oçcasu  ,  usq'.ié  ad  œquinoctium  vernum.  Ver  au- 
tem  ah.  cEquinoctio.  usque  ad  pleiadum  epcortiim,  Æstatem  verà  à. 
pleiadum  ortu  usque  ad  arcturi  eoçorturn.  udutumnum  ab  arcturi  ortu  ^^ 
■usque  ad  pleiadum  occasum.  De  Diœtâ,  lib,  m  ,  p.  114. 

Epidem.,  lib.  i ,  sect.  iii ,  p.  34;  lib.  y,  p.  539;  lib.  vi,  p.  829. 
Yallesm  .  ‘ 
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plus  froid ,  plus  humide  ou  plus  sec  ;  selon  encore  les 
combinaisons  de, ces  températures  entre  elles. 

Mutationes  maximè  pariunt  morbos ,  et  prœsertim . 
maximes  :  et  in  temporibus  magnes  mutationes,  et  in  aliis. 

Quædcim  sensim  fiente  progressa  Jiuntiï'). 

3. .  Naturarum,  aliœ  quidem  ad  œstaterri;,  aliœ 
verb  ad  hyemerrif  hene  aut  male  sunt  cohstitutee. 

(§'•) 

Natures  quantùm  ad  tempora  cLttinet ,  alies  ad  œsiatem^ 
allés  ad  hyemem  benè  aut  maîè  dispositœ  sunt  (2). 

Ibe  mot  natura  est  synonyme  de  tempérament ,  tempe- 
ramentum-,  cretsis ,  idiosyncrasia.  Hippocrate  admet  la 
prédominence  de  quatre  humeurs  primitives,  du  sang, 
de  la  bile  jaune  ,  de  la  bile  noire  ou  atrabile  ,  de  la 
pituite  ou  du  phlegme  ;  d’où  les  tempéramens  sanguin , 
\ilieux  ou  colérique  ,  mélancolique  ou  atrabilaire  , 
pituiteux  ou  phlegmatique.  Le  prince  de  la  médecine  a 
fait  un  rapprochement  ingénieux  des  propriétés  de 
chaque  humeur  et  de  celles  des  quatre  saisons  en  par¬ 
ticulier.  La  pituite  augmente  en  hiver,  avec  lequel  elle 
a  plus  d’analogie  que  le  sang ,  qui  domine  au  printemps , 
ôù  elle  est  encore  remarquable.  En  été ,  quoique  le  sang 
conserve  de  sa  force ,  la  bile  entre  en  effervescence 
jusqu’à  l’automne  ,  qui  fait  reconnaître  la  quantité  con¬ 
sidérable  et  la  violence  de  l’atrabile. 

De  ces  rapports  incontestables  ,  Hippocrate  déduit 
çette  conclusion  :  1°  que  les  pituiteux  sont  d’un  tem¬ 
pérament  qui  soutient  moins  l’hiver  que  toute  autre  sai¬ 
son  ;  2°  qu’il  en  est  de  même  des  s^guins ,  relativeraient 


(1)  De  Htimorib,,  p.  i3o. 
(3)  Ibib.,  p.  i3o. 
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au  prititemps  j  3°  des  bilieux ,  pour  ce  qui  concerne 
l’été;  4°  enfin  des  mëlàncolique^  durant  le  cours  de 
l’automne  (i). 

3.  Morborüfn  alii  àd  alios  benh  aut  malh  sé 
habent  :  et  cetates  quœdam  ad  tempora,  et  re- 
gionies,  etvictus.  (§i.) 

Tel  qu’il  est  conçu ,  cet  aphorisme  ne  présente  pas 
un  sens  capable  de  satisfaire ,  et  on  ne  hasarde  rien  en 
avouant  qit’îl  est  impossible  de  le  traduire  :  cependant, 
toute  proüte  qu’il  est  fine  suite  du  précédent  ,  qui 
traite  des  tempéramens  ihis  eh  parallèle  avec  les  saisons , 
comparés  avec  les  climats ,  les  âges ,  les  genres  de  vivre 
et  les  constitutions  des  maladies.  Telle  est  l’idée  que 
l’on  Conçoit  quahd  on  lit  à  sa  source  la  suite  de  la 
deuxième  sentence  : 

Qüàniiifn  vèrh  ad  regiû'nés,  el  estâtes  etvîcïusrationéirif 
,  et  alias  rûorhorurn  constltutiones ,  alios  (2)  ad  alias  henè 
aüt  rnàlh  se  hübent  (3). 

Quant  aux  clitnatâ,  ao:è  âges,  au  régime  de  vivre 
ét  aux  autres  constitntio’ns  des  maladies ,  les  tempé- 


(i)  Pituita  in  homine  hyeme  augetur.  Hœc  enim  hyemi  maximè 
secundùm.  naturam  convënit  eoc  omnibus  in  corpore  existentibus.  Fri- 
gidissimà  enim  èXistit. 

V ire  pituita.  quidem  adhuc  fortis  in  corpore  manet,  sed  sanguis 

augescit . Hcec  enim  anni  pars  maximè  juxtà  naturam  ipsi  con- 

venit  ,  ut  quæ  valida  et  kumida  existât. 

Æstate  sdn^uis  adhuc  viget  ,  et  bilis  ih  corpore  elevatur,  étusque 

in  auturtinum  porrigitur . Æanifestum  fit  et  febribus  et  hominum 

caloribus. 

Sanguis  verà  autumrio  paucissimns  fit  in  homine . .^tra  posrà 

bilis  autumne  et  plurima  et'Jbrtissiina  est.  De  Natuiâ  homiiiis. 

(2)  Naturœ, 

(3)  JDe  Humor.,  p.  x3q. 
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ramefls  s’àccbttimodèht  bien  ou  mal  des  tins  ou  des 
auties. 

Personne  mieux  que  Galien  n’a  connu  les  ouvrages 
d’Hippocrate  :  ceperidarit  ce  commentateut  a  pensé  qu’il 
s’agissait  spécialement  des  maladies  et  des  âges  dans  cet 
aphorisme  embarrassé  et  obscur ,  qu’il  a  cru  devblr  cor¬ 
riger  de  cettè  manière  i 

Morhi  et  œtates,  alii  ad  alia  tetripôra;  et  locà,  et  vîc- 
tûs  généra,  benè  malèvé  se  habent.  Morhi  igitur  se  habent 
ad  tempora  quidem  ut  ad  generationem  similes  :  ut  ad  so~ 
lutionèWi  verb  contràrii. 

Parmi  les  maladies  èt  les  âgés ,  il  en  est  qui  së  trou¬ 
vent  bien  ou  mal  d’autres  saisons  ,  d’autres  lieux  et 
d’autres  genres  de  vivre!  Donc  les  maladies  sônt  eu 
harmonie  avec  les  saisons ,  qui  favorisent  leur  dévëlop- 
pehiènt,  bü  qui  contrarient  leur  sblutioh. 

Vâltésib  traduit  ainisi  :  Morbi,  âà  dÏÏoè  bénè  vel  malè 
habent .  Et  cetdteS  qüœdam,  ad  ïempbra,  et  re^iones,  et 
pictùs.  '2ç;  ne  pense  pas  que  ce  sens  soit  le  véritable 
ni  qu’il  s’agisse  de  maladies  (^ù'î  àubcèdeht  à  d’autres 
maladies. 

Quelqiie  grave  et  imposante  que  soit  Tantorité  du 
fàmétix  hïédecin  de  Pergariie ,  il  est  diffflcile  de  ne  pas 
adopter  notre  prèmièrë  version  ,  extràité  dû  livre  De 
hum'àribüs ,  que  persohiie  ne  conteste  à!  Hippocrate, 
quoique  la  diction  n’ën  soit  pas  toujours  é^àle  :  néan¬ 
moins  ,  il  n’est  pas  hors  de  propos  de  développer  les 
deux  textes. 

I.  On  sait  que  les  tempéramens  muqueux  Sont  ordi- 
nàitès  dans  les  pays  froids  et  humides  ;  qu’ils  sont 
propres  à  l’enfance  jüsqu’à  peu  près  au  temps  de  la  pu¬ 
berté  5  qu’ün  régime  végétal ,  laiteux ,  et  qu’une  nour¬ 
riture  grossière  ou  la  privation  absolue  de  bons  âlimens 
s’identifient  avec  eux  et  les  rendent  éminemment  tels. 


l56  APHORISMES  d’hIPPOCRATE  , 

On  en  dit  autant  des  constitutions  maladives ,  dépen¬ 
dantes  d’une  humidité  atmosphérique  qui  fait  surabonder 
les  mucosités,  et. établit  une  analogie  parfaite  avec  les 
tempéramens  muqueux,  lesquels  restent  les  mêmes  dans 
toutes  ces  circonstances  identiques.  On  convient  aussi 
que  les  idiosyncrasies  sanguines,  bilieuses,  atrabilaires, 
se  trouvent  très-bien  ,  les  unes  des  climats  froids,  les, 
autres  des  régions  chaudes ,  et  les  troisièmes  des  pays 
dont  la  température  est  très  -  variable  ou  fort  in¬ 
constante. 

Si ,  en  se  bornant  aux  quatre  tempéramens  admis  par 
Hippocrate  ,  ,  on.  les  reconnaît  d’autant  plus  prononcés 
qu’ils  répondent  mieux  au  climat ,  au  régime  de  vivre  et 
qux  constitutions  morbides  on  convient  qu’ils  se  dété¬ 
riorent  à  mesure  qu’ils  entrent  dans  des  catégories  qui 
ne  sont  pas  les  leurs.  Un  tempérament  muqueux  ne 
s’accommode  pas  plus  d’un  climat  chaud,  que  le  bilieux 
d’un  climat  froid.  Il  faut  nécessairement  que  le  premier 
se  modifie  perde  sa  prédominence  . ou  disparaisse  tout 
à  fait;  il  n’en  est  pas  autrement  du  second.  Dans  l’ado¬ 
lescence  et  la  jeunesse  ,  le  tempérament  sanguin  se 
substitue  au  muqueux  ;  à  son  tour ,  il  cède  la  place  au 
bilieux,  et  celui-ci  au  mélancolique.  Or ,  les  maladies 
particulières  à  chaque  tempérament  étant  sur-tout  en 
rapport  avec  le  climat,  l’âge,  et  le  régime, de  vivre  qui 
les  favorisent  le  plus  ;  pour  guérir ,  if  est  indispensable 
d’altérer  ,  de  changer,  de  détruire  .  ces  mêm^s  condi¬ 
tions  ;  telle  est,  en  partie,  l’origine  delà  médecine  des 
contraires. 

IL  Selon  l’acception  de  Galien ,  les  maladies  se  trou¬ 
vent  bien  du  clijuat ,  du  régime  qui  se  rapprochent  de 
leur  caractère  et  favorisent  leur  invasion;  mais  elles, 
ne  s’accordent  pas  avec  toute  autre  disposition  qui  tend 
à  les  faire  cesser  ou  à  leur  en  substituer  d’autres.  Les, 
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atigiothénles  perdent  de  leur  intensité-  à  mesure  qu’on 
approche  de  la  fin  du  printemps  ;  de  même ,  les  affec-» 
fions  bilieuses,  dominantes  dans  le  cours  d’un  été  chaud,' 
deviennent  moins  fâcheuses  selon  qu’on  avance  plus 
vers  l’automne.  Il  en  est  encore  ainsi  des  fièvres  adéno- 
meningées,  sous  des  conditions  analogues.  Donc  toute 
maladie  en  rapport  avec  la  saison  ,  change  nécessaire¬ 
ment  lorsque  celle-ci  lui  est  moins  favorable.  Les  affec¬ 
tions  catarrhales  ,  ordinaires  dans  les  temps  humides  et 
froids,  disparaissent  tout  à  coup  et  ne  laissent  plus  aucune 
de  leurs  traces ,  lorsque  l’atmosphère  devient  chaude  et 
froide.  Transportez  les  rhumatisans  du  nord  au  midi , 
et  vous  verrez  bientôt  les  malades  recouvrer  la  santé , . 
parce  que  leur  état  de  souffrance  ne  s’accommode  pas 
avec  le  nouveau  séjour  dans  une  région  plus  salutaire. 

Quant  aux  âges  dont  les  quatre”  principales  périodes 
concordent  avec  la  division  de  l’année ,  nous  voyons 
que  la  jeunesse  ne, souffre  pas  des  rigueurs  de  l’hiver, 
perfides  aux  petits  enfans  et  aux  vieillards ,  dont  la  santé 
n’est  jamais  meilleure  qu’en  été.  Donc  les  changemens 
de  climats  sont  plus  ou  moins  avantageux  aux  maladie? 
et  aux  âges.  Un  médecin  qui  possède  toutes  ces  con¬ 
naissances  particulières  ,  ne  peut  avoir  qu’une  pratique 
assurée ,  puisqu’il  se  trouve  sans  cesse  dans  la  néces¬ 
sité  de  combattre  les  causes  des  maladies  par  leurs 
contraires.  Et,  ut  simpUciter  dixerim  ,  contrarii  quidem 
nd  contraria  b enè ,  similes  auiem  ad  similia  malè,  prœ~ 
terquam  si  estas  temperata,  et  victui  ,  et  regioni ,  et  toco 
temperato  comparetur  :  hoc  enim  solo  modo  simile  à  simi- 
libus  benè  ajfficietur.  Galen.  ^ 
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4.  In  temporihus  y  quandb  eâdem  die  y  moâh 
calovy  modo  frigus  fit  y  autumnales  morbos  ejc- 
spectare  oportet.  (§  t-) 

Galien  est  auteur  de  l’ingénieuse  comparaison  des 
quatre  parties  du  jour  avec  les  saisons.  On  a  cru  remar¬ 
quer  que  les  maladies  propres  à  chacune  d’elles  avaient 
leurs  exacerbations  dans  la  partie  du  jour  correspon¬ 
dante  à  cette  époque  de  l’année.  Ainsi  les  fièvres  inflam¬ 
matoires  s’exaspèrent  le  matin  ;  les  bilieuses  ,  à  raidi  ; 
les  mélancoliques  ou  atrabilaires  ,  le  soir  ;  enfin  les 
pituiteuses  ou  muqueuses  dans  le  cours  de  la  nuit.  Or, 

.  quelle  que  soit  la  saison ,  autre  que  celle  de  l’automne , 
quand  il  s’écoule  un  certain  nombre  de  jours  avec  des 
alternatives  de  froid  et  de  chaud ,  l’inconstance  de  l’at¬ 
mosphère  est  démontrée ,  le  caractère  automnal  existe 
et  doit  être  celui  des  maladies  qui  surviennent. 

regîones  ad  tempora  malè  dispositœ ,  taies  morbos 
pariant,  quali  tempori  similes  fuerint,  verbi  gratiâ.  Inœ- 
qualis  calor  aut  frigus  eâdem  die  quum  talia  fuerint , 
morbos  autumnales  faciunt. 

Qualia  t>erà  sunt  tempora,  taies  erunt  etîam  morbi,  et 
constitutiones  ex  ipsis.  (De  humorib.) 

5.  Austri  auditum  gra^’antes y  çaliginosiy  cci* 
put  gravantes  y  segnes  y  dissolventes.  Quùm  hic 
dominatum  tenuerit  y  talia  in  morbis  patiuntur* 
Si  verb  aquilonium  fuerit  anni  tempuSy  tusses  y 
fauces  asperoBy  alvi  durœ  y  urinœ  dijfficultatesy 
horrores y  dolores  costarum y  pectorum,  Quùm 
hic  dominatus  fuerit  y  talia  in  morbis  exspectare 
oportet. 
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.  Pour  présenter  cette  sentence  sous  toutes  ses  formes , 
il  me  paraît  convenable  de  transcrire  ici  le  texte  dont 
elle  fait  partie  dans  un  autre  endroit  des  livres  d’Hip¬ 
pocrate. 

jiustrj,  auditum  gravant,  caîiginem  înducunt,  caput 
gravant,  torpidi  siint,  dissolvant.  Quùm  hic  prœvaluerit; 
talia  in  mprbis  patjiuntur ,  ulcéra  glahra,  maxime  os, 
pudendum  et  ali<p  partes.  Si  verb  aquilo,  fusses,  faucium 
ç^ectiones,  ventres  duriores ,  urincp  difficultates ,  horro~ 
res,  dolores  lafepum  et  pectoris.  Quùm  hic  dominatur , 
taies  morbos  mdgis  exspectare  oportet  (i). 

Il  est  à  remarquer  que ,  dans  une  constitution  sem¬ 
blable  des  saisons ,  avec  prédominence  du  souffle  des 
vents  du  midi,  Hippocrate  a  signalé  cette  apparition  des 
ulcères  à  la  peau  des  joues  et  des  lèvres ,  sur  le  puden¬ 
dum  et  différentes  parties  du  corps  (2)  :  en  sorte  que 
tout  se  conçoit  sans  peine  dans  le  double  exposé  d’une 
même  sentence. 

6.  Quùm  œstas  sit  veri  similis  y  sudores  in 
febribus  multos  exspectare  oportet.  (§  i.) 

Hippocrate  dit  ailleurs  :  Quandô  œstas  fit  veri  similis, 
sudores  in  febribus,  etfebres  faciles  et  non  peracutœ ,  ne- 
que  linguîs  obaridæ  fient  (3). 

Cet  énoncé  est  certifié  vrai  par  l’expérience  du  vieil¬ 
lard  de  Cos ,  qui  a  observé  que ,  dans  les  chaleurs  sèches 
ou  sans  pluie  ,  la  plupart  des  fièvres  n’étaient  point 
accompagnées  de  sueurs;  mais  que  si,  avec  une  chaleur 
brûlante ,  il  tombait  un  peu  d’eau ,  les  sueurs  se  mon- 


(i)  Lib.  deHumor. 

(a)  Bpidein..,  ,Ub.  m,  sect,  iii.  &tat.  pestilens. 
(3)  Lib.  de  Humorib, 
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traient  aussitôt  fort  abondantes  (i).  Dans  la  constitution 
de  Périnthe ,  l’été  fut  sec  ;  s’il  tomba  de  la  pluie ,  ce  né 
fut  qu’une  espèce  de  rosée  :  aussi  les  sueurs  coulèrent^ 
elles  durant  les  fièvres  (2). 

Les  saisons  ont  leurs  maladies  particulières,  distin¬ 
guées  en  celles  du  printemps  ,  d’été  ,  d'automne  et 
d’hiver,  ou  simplement  en  vernales  et  en  automnales, 
selon  la  partition  de  Sydenham.  La  pratique  nous  ap¬ 
prend  que ,  souvent ,  il  se  manifeste  des  maladies  toutes 
différentes  de  celles  qui  doivent  exister,  dont  cependant 
elles  prennent  le  caractère  plus  ou  moins.  C’est  ainsi 
qu’une  fièvre  Jiilieuse  peut  se  montrer  en  hiver  et  a 
presque  toujours  quelque  chose  d’inflammatoire,  ce  qui 
a  rarement  lieu  en  été.  Cette  connaissance  est  d’autant 
plus  importante ,  quelle  ne  contribue  pas  peu  à  régler  la 
méthode  thérapeutique ,  qui  n’est  pas  rigoureusement 
la  même  dans  la  saison  la  plus  froide  que  dans  la  plus 
chaude. 

Il  est  de  fait  que  ,  dans  le  printemps ,  les  fièvres  sont 
ordinairement  avec  sueurs  ;  or,  ces  transpirations  cu¬ 
tanées  doivent  être  plus  abondantes  pendant  un  été  dont 
la  constitution  est  veruale.  Tout  le  monde  sait  que  l’épi¬ 
démie  régnante  d’une  saison  ne  cesse  avec  celle-ci  , 
qu’autant  que  la  saison  suivante  acquiert  la  température 
qui  lui  est  propre.  S’il  arrive ,  au  contraire ,  que  l’état 
de  l’atmosphère  se  prolonge  le  même  encore  trois  mois , 
il  faut  que  les  n^aladies  conservent  de  semblables  carac¬ 
tères  généraux.  Hippocrate  a  donc  eu  raison  de  dire  t 
toutes  les  fois  que  l’été  ressemble  au  printemps,  les 


(i)  In  ardoribus  sine  pluviâ ,  febres  maximâ  ex  parte  absque  su-- 
dore  contingunt.  In  his  atitemisi  tenuiorplmia  stïllaverit,  copiosiores 
statim  accidunt  sudores,  Epitlem. ,  lib.  ii,  seot,  i. 

(a)  FerpLuvias  auiem,  quæ  roris  instar  cestate  contingebant ,  ap- 
paruit  sudor.  Ibid.,  sect.  iii. 
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maladies  qui  ont  régné  auparavant  doivent  se  prolonger, 
et  être  avec  exsudation  considérable  de  la  peau.  Il  est 
probable  qu’en  parlant  ici  ,  des  sueurs ,  on  ne  les  consi¬ 
dère  pas  comme  critiques. 

7  .  Iix  siccitatihus  fébres  acutœ  Jiüni .  Kt y  si 
quidem  annus  pro  majori  parte  talis  fuerit  > 
qualem  fecit  constitutionem y  ut  plurimùm  etiam 
taies  morbos  eocspectare  oportet.  (§1.) 

De  quelque  manière  qu’on  le  traduise,, cet  aphorisme 
n’en  est  pas  moins  très-difficile  à  comprendre  5  et  on  ne 
trouve  ailleurs  que  cette  partie  du  texte  auquel  on  puisse 
le  rattacher  :  Si  verb  annus^  diutiüs  talis  Juerit,  qualem 
constitutionem  fecerit,  taies  etiam  morbi  diutitis  erunt. 
(Lib.  De  humor.)  Quoiqu’il  en  soit,  on  ne  dispute  pas 
sur  la  coïncidence  des  fièvres  aiguës  avec  les  sécheresses 
extrêmes  et  prolongées  dont  il  s’agit  particulièrement 
ici.  Cette  vérité  une  fois  admise  ,  on  doit  conclure  que, 
si  la  constitution  de  l’année  est  en  grande  partie  très- 
sèche.,  on  doit  s’attendre  que  toutes  les  maladies  ré¬ 
gnantes  prendront  un  caractère  essentiellement  aigu  ; 
ou  que  ,  si  cette  constitution  surpasse  plus  ou  moins 
un  juste  degré  de  sécheresse,  les  maladies ,  développées 
pendant  son  cours  ,  seront  plus  ou  moins  aigues  et 
dangereuses.  - 

8.  In  constantibus  temporibus  y  si  tempestwè 
tempestivd  red^antur,  constantes  y  et  judicatu 
faciles  fiunt  morbi  :  in  inconstantibüs  autem  'y 
inconstantes  J  et  difficiles  judicatu. 

Des  saisons  ne  varient  pas  relativement  au  cçurs  du 
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soleil  J  il  n’en  est  pas  de  même  en  ce  qui  concerne  là 
température  propre  à  chacune  d’elles.  Pour  qu’une  sai¬ 
son  soit  constante,  rien  ne  doit  changer  dans  le  lever 
ni  dans  le  coucher  des  astres  5  il  faut  ,  en  outre  , 
que  l’automne  soit  pluvieux ,  que  l’hiver  tienne  un  juste 
milieu  entre  le  doux  et  le  froid ,  et  qu’il  tombe  à  propos 
de  l’eau  au  printemps  et  en  été  (i). 

Il  a  déjà  été  dit  qu’il  existait  des  maladies  de  prin¬ 
temps  ,  d’été,  d’automne  et  d’hiver.  T outes  ont  un  caractère 
franc  et  prononcé ,  et  ne  manquent  pas  de  se  montrer 
dans  la  saison  qui  leur  est  opportune.  Abandonnées  à 
elles-mêmes  ou  convenablement  assistées ,  le  médecin 
en  connaît  le  cours  et  en  prévoit  le  mode  de  terminai¬ 
son  le  plus  ordinaire.  Comme  le  corps  n’est  point  fatigué 
par  les  changemens  brusques  de  l’atmosphère ,  les  résis¬ 
tances  vitales  sont  efficaces ,  et  les  crises  spontanées  sont 
très-faciles. 

Une  saison  est  inconstante,  lorsqu’elle  diffère  de  l’ex¬ 
posé  qui  vient  d’être  fait  ;  quand ,  par  exemple ,  l’hiver 
est  sec  et  boréal ,  le  printemps  pluvieux  et  austral ,  l’été 
et  l’automne  froids  et  secs ,  sans  pluie  au  temps  de  la  ca¬ 
nicule  ou  du  coucher  de  l’arcture.  S’il  en  est  ainsi ,  dit  Hip¬ 
pocrate,  on  observe  dans  une  saison  aussi  peu  régulière, 
des  maladies  appartenantes  à  une  autre ,  eti  n’ayant  rien 
de  décidé  dans  leur  mode  ni  dans  leur  cours.  Elles  se 
jugent  très-difficilement ,  parce  que  tous  les  mouvemens 
de  la  nature  ne  sont  pas  mesurés  ,  et  que  les  forces 


(1)  Cœterîim  de  annis  hoc  modo  consideratione  factâ ,  quis  cognos~ 
cere  possit,  qualisnam  annus  sit  futurus,  salubrisne  an  morbosus  ? 
Si  enim  secundàm  rationem  fiant  signa  in  astris  occidentibus  ac 
orieutibus  :  et  in  autumno  aquæ  fiant ,  et  hyems  sit  moderata  ,  et 
neque  valdè  clemens ,  neque  modum  excedens  frigiditate  ;  et  in  uere 
ac  in  cBstate  tempestivè  pluat,  sic  sané  saluberrimujn  esse  aiinumpat 
est.  De  Aeie ,  aquis  .et  locis ,  p,  84. 
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luttent  presque  toujours  avec  désavantage.  Les  résultats 
sont  inconstans;  les  crises,  pénibles  et  laborieuses,  ne 
peuvent  être  ni  prévues  ni  dirigées  au  moment  où  les 
secours  de  l’art  deviennent  nécessaires. 

Hippocrate  a  donc  eu  raison  d’engager  les  médecins 
à  comparer  entr’elles  les  années  et  les  parties  dont  elles 
se  composent,  comme  il  lé  fit  lorsqu’il  arriva  à  Périnthe. 
L’hiver  avait  été  tempéré  et  chaud ,  mais  le  printemps  et 
l’été  s’étaient  fait  remarquer  par  une  extrême  séche¬ 
resse.  Le  peu  de  pluie  qui  tomba  ressembla  plutôt  à  de 
la  rosée  ;  les  vents  étésiens  ,  modérateurs  de  la  chaleur 
caniculaire ,  n’avaient  pas  soufflé ,  au  moins  très-rare¬ 
ment  (i). 

9.  In  autumno  morhi  aciitissimiy  et  pernicio- 
sissimi  omninb  :  ver  autem  saluhèrrimum  y  et 
minimè  eocitiale.  (§  i.) 

In  autumno  acutissimi  morhi ,  et  maxîmè  lelhales  ^  et 
omninb  simîlitudinem  hahent,  eb-qubd  vesperi  exacerban-^ 
tur,  tanqu  'am  annus  ipse  habeat  circuitum  morborum  (2) . 


(i)  Epidem.,  lîb.  ii,  sect.  m ,  p.  3jo. 

Quare  etiam  annus  ad  se  ipsum  hoc  modo  se  habet.  In  quietis  ac 
eonstantibus  temporibus,  et  annis  tempestivè  tempestiva  prc^en-' 
tïbus ,  boni  status  ,  et  judicatu  facillimi  morbi  fiant.  In  inoonstan- 
iibus  verà  inconstantes,  et  qui  difficulter  judicantur.'Epiàeïa.',  lib.  11, 
sect.  I,  p.  307. 

Qualia  verà  sunt  tempera  ,  taies  erunt  etiam  morbi  et  constitu- 
tiones  ex  ipsis.  Si  tempora  tempestivè ,  et  ordinatè  se  habuerint,  mor~ 
hos  judicatu  faciles  faciunt.  De  Humor. ,  p.  i3og 

Ex  tempestatibus ,  optimce  cequales  sunt,  sivè  frigidre ,  sivè  calidce  : 

pessimœ,  quœ  maximè  variant . Neque  solùm  in  bono  tempestatum 

habita  certior  valetudo  est,  sed  pejores  morki  quoque ,  si  qui  incide- 
runt,  leviores  sun.tet  promptiùs  finiuntur.  Cels.,  de  Mediçin.,  lib.  u, 
cap.  X. 

(a)  Epidem, ,  lib.  11 ,  sect.  p.  307. 
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On  a  diversement  expliqué  les  effets  de  ces  deux  sai¬ 
sons  qu’Hippocrate  oppose  l’une  à  l’autre.  D’une  part, 
on  reconnaît  les  idées  des  humoristes;  et,  de  l’autre  , 
la  doctrine  des  vitalistes ,  qui  ne  diffère  pas  beaucoup 
de  celle  du  vieillard.  Les  premiers  ont  admis  que  , 
durant  l’été  ,  des  effluves  délétères  infectent  l’atmos- 
phère  et  s’introduisent  dans  le  corps  ;  que  la  tempéra¬ 
ture  inconstanle,  les  transitions  subites  du  chaud  au 
froid  ,  du  sec  à  l’humide  ,  nuisent  à  la  transpiration 
cutanée  et  empêchent  l’exhalation  des  humeurs  cor¬ 
rompues  qui ,  pour  lors ,  ne  font  que  s’accumuler.  En 
autobne ,  ces  dispositions  se  multiplient  par  l’abus  des 
fruits ,  des  légumes  herbacés ,  du  lait  et  autres  alimens 
peu  substantiels.  Les  mêmes  médecins  disent  encore 
que,  pendant  l’hiver,  la  transpiration  cutanée  n’ayant 
pas  lieu  ,  les  humeurs  moins  corrompues  s’accroissent  ; 
et ,  qu’a  l’aide  de  la  température  douce' èt  progressive  da 
printemps ,  les  pores  de  la  peau  se  dilatent ,  s’ouvi'ent 
pour  leur  donner  une  libre  issue,  dans  un  temps  qui 
n’apporte  aucune  maladie. 

Les  praticiens  qui  raisonnent  autrement  admettent 
que  les  saisons  antérieures'  à  celle  de  l’automne  ,  ont 
développé  une  grande  activité  des  organes  ,  que  les 
pertes  ont  été  considérables,  et  qu’il  n’y  a  pas  eu  de 
réparation  proportionnée.  Par  conséquent ,  la  résistance- 
que  doivent  opposer  lés  forces  radicales  a  insensible¬ 
ment  diminué  d’énergie  ;  chaque  jour  elle  est  devenue; 
moins  propre  à  combattre  une  maladie  qui  n’est  plus 
grave  que  parce  que  celui  qui  la  supporte  est  devenu, 
relativement  plus  faible  et  débile.  C’est  I3,  même  cause 
physique  qui  rend  les  affections  chroniques  plus  in-; 
tenses  et  qui  accélère  leur  terme  fatal,  sur-tout  si  leur 
caractère  est  analogue  à  celui  qu’affectent  toutes  les  mar 
ladies  automnales. 
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Comme  le  printemps  ,  dit  Valléjsiô  ,  n’incline  vers 
aucune  intempérie  ,  les  terminaisohs  sont  salutaires  , 
promptes  et  faciles.  On  est  en  quelque  sorte  tenté  de 
dire  qu’en  hiver  les  organes  extérieurs  ont  sommeillé, 
que  les  forces  radicales,  ont  acquis  par  le  repos  une 
nouvelle  trempe,  que  le  printemps  les  ranime,  déve¬ 
loppe  leur  activité  et  les  rend  d’üne  résistance  efficace 
contre  les  atteintes  portée^  à  là  constitution.  Néanmoins, 
en  ne  doit  admettre  cette  vérité  hippocratique  qu’autanf 
que  la  saison  dont  il  s’agit  est  constante  ou  ce  qu’elle 
doit  être.  Ce  serait  une  erreur  de  penser  qu’elle  est  tou¬ 
jours  très-salubrej  et  cé  n’en  est  pas  moins  une  d’avancer 
avec  le  commentateur  espagnol,  que  les  maladies  qui 
arrivent  alors,  ne  sont  qu’accidentelles.  Il  est  vrai  qu’elles 
sont  moins  nombreuses  et  présentent  moins  de  dangers , 
parcé  qu’on  touché  à  un  temps  meilleur  ,  que  la  nature 
fait  des  efforts' et  plus  grands  et  plus  utiles. 

Concluons  avec  Hippocrate  que ,  sous  le  rapport  des 
maladies  aiguës ,  la  saison  de  l’automne  est  plus  dange¬ 
reuse  et  plus  funeste  que  Celle  du  printemps,  remar-, 
quablé  par  son  extrême  salubrité  et  par  ses  avantages 
sur  les  affections  prolongées  de  l’hiver ,  pourvu  qu’elle 
soit  régulière  et  telle  quelle  doit  êfre. 

Jgilur  éaliiberrimum  ver  est  :  proxima  deindè  ab  hoc 
hyerns  :  P ericùlesiàr  œstas ,  autumfius  longé  periculosis- 
simus.  (Gels.,  De  medicin.,  lib.  i,  prœfat.) 

lOi  Autumnus  tahidis  malus.  (§  i.) 

"Le  tabes  est  la  diminution  insensible  et  continue  de 
toutes  les  parties  du  corps ,  avec  affaiblissement  simul¬ 
tané  des  forces  vitales ,  constitutionnelles  et  organiques, 
j,usqu’à  leur  entière  extinction.  On  admet  trois  espèces 
de  maladies  sous  ce  nom  ;  U  atrophie ,  le  marasme ,  la. 
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coosomption ,  l’amaigrissement ,  l’émaciation  ,  le  corps 
ne  se  nourrissant  pas  et  ne  réparant  aucune  de  ses  pertes. 
Cette  destruction  lente  symptomatique,  si  elle  provient 
de  la  désorganisation  d’une  par  tie  isolée  ou  de  toute  autre 
altération  locale  ou  générale.  Elle  est  idiopathique,  si  la 
cause  n’en  peut  être  connue  :  telle  est  celle  que  M.  le 
professeur  Hallé  a  observée  chez  une  fille  dé  vingt- cinq 
ans ,  dont  l’état  a  paru  tenir  à  l’anéantissement  des  fonc¬ 
tions  du  système  absorbant  oblitéré ,  à  des  affections  de 
l’ame  long-temps  soutenues  et  soigneusement  dissimu¬ 
lées  (i).  La  seconde  espèce  de  tabes  se  nomme  cachexie^ 
habitude  dépravée  du  corps  ou  d’une  de  ses  parties 
essentielles ,  consécutive  à  une  maladie  longue ,  à  l’abus 
des  médicamens  purgatifs,  à  des  hémorrhagies,  aux 
dernières  privations  ou  à  l’usage  trop  long  d’une  mau¬ 
vaise  nourriture.  La  phthisie  vient  en  dernier  lieu  ;  elle 
est  avec  ulcération  ,  avec  fonte  putride  d’un  organe 
quelconque  et  fièvre  lente  (a). 

Les  ,  modernes  distinguent  le  tabes  en  colliquatif,  en 
purulent  et  en  catarrheux.  est  l’atrophie^  propre¬ 
ment  dite,  dont  la  fin  se  complique  de  fièvre  hectique , 
comme  celle  des  autres  espèces ,  avec  chaleur  cutanée  ; 
elle  est  la  suite  de  très-longues,  maladies  ;  l’autre  est  la 
phthisie  rraie,  qui  consiste  dans  une  ulcération  du  pou¬ 
mon  ,  du  foie ,  etc, ,  et  que  l’on  sépare  d’une  phthisie 
fausse ,  rapportée  à  la  suppuration  rebelle  de  toute  par¬ 
tie  moins  importante  du  corps.  Le  dernier  est  le  tabes 
catarrheux ,  colliquatif  froid,  ou  la  phthisie  muqueuse^ 
î^ous  voyons  des  personnes  tousser  beaucoup ,  expec¬ 
torer  une  p];'odigieuse  quantité  de  mucus  écumeux  que 
les  anciens  ont  nommé  pA/eg-mç  ou  pituite  salée  if). 

(i)  Mémoires  de  la  Société  médicale  d’ Emulation,,  1. 1, 

(a)  Cels.,  lib.  iv  ,  cap.  n  ,  sect.  ix. 
lie.  Govter,  Mndicin-  àipp. ,  t.,^^ 
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Quelle  que*solt  l^espèce  de  tabes ,  l’action  vitale  s’affai¬ 
blit  tellement ,  que  les  organes  digestifs  deviennent  de 
moins  en  moins  propres  à  l’exercice  de  leurs  fonctions , 
ce  qui*  fait  dire  à  quelques  médecins ,  comme  au  vul¬ 
gaire  ,  que  les  alimens  ne  se  convertissent  pas  en  de  bons 
sucs ,  mais  qu’ils  se  corrompent  spontanément  et  dégé¬ 
nèrent  en  une  humeur  ténue  ,  âcre  ,  impropre  à  la 
nutrition  5  c’est  ce  qu’on  croit  voir  dans  la  lienterie  et  la 
dysenterie. 

L’aphorisme  précédent  n’a  mis  en  opposition  l’automne 
et  le  printemps  que  relativement  aux  maladies  aiguës. 
Celui-ci  signale  le  tabes  parmi  les  affections  chroniques , 
qui  font  périr  dans  la  première  saison  (i)  ,  pour  la  rai¬ 
son  que  nous  avons  tâché  de  donner.  Il  n’est  pas  ques¬ 
tion  du  printemps,  dont  Hippocrate  a  parlé  ailleurs  (2), 
et  qui  n’est  pas  moins  funeste ,  sur-tout  quand  il  est  froid 
et  avec  de  petites  gelées.  On  peut  croire  encore  qu’à 
cette  période  de  l’année,  la  nature  tente  en  quelque 
sorte  de  se  relever ,  qu’elle  së  consume  en  vains  efforts 
contre  ce  qui  l’accable,  et  qu’elle  hâte  ainsi  sa  ruine 
totale. 

II.  De  temporihus 3  si  .quidem  hjéms  sicca 
et  aquilonia  fuerit^  ver  autem  pluviosum  et 
australe 3  œstate  necesse  est  fehres  acutas  jieri  , 
et  ophthalmias  3  et  djsenterias  3  maxime  autem 
mulierihus 3  et  viris  naturd  humidis.  (  §  i.) 

Voilà  comment  Hippocrate  explique  l’origine  de  ces 

(1)  MoHuntur  verà  ejusmodi  hamines ,  tabidi,  sub  autumnum y 
wzldèque  ex  aliis  morbis  longis  plerique  sub  hoc  tempug ,  pereunt. 
Hipp.  ,  lîb.  11.  Prœdicüon. 

(2)  Ker  quoque  etiam  malum,  cùm  fieds  folia  cornicis  pedibuî 
f milia  fuerint.  Epidem.,  lib.  vi. 
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maladies  î  Quandà  enim  œstale  œstus  repeiitè  supen>e^ 
nerit ,  et  terra  rtiadida  plums  vernaiibus  et  ab  austro 
fuerit,  neoesse  est,  œstum  duplicari ,  et  à  terra  madidâ 
atque  caîente ,  fit  à  sole  coinburente ,  nondùm  constanti- 
bus  hominum  ventribus  neque  exsiccato  cerebro.  Neque 
enim  possibile  est  tali  oere  existente,  non  coUiquari  cor¬ 
pus ,  ac  carnem  :  undè  febres  aocîdunt  àcutissimæ  tùm 
reliquis  omnibus  ,  tùm  précipité  piiuitosis.  Dysenterias 
verà  mulieribus  et  viris  humidioribus  convenit Jieri.  (De 
aëre,  aq.  et  loc.) 

12.  Si  vero  hjems  australis 3  et  pluoiosa,  et 
tranquilla  sit 3  yernutem  siccum  et  aquilonium  3 
muUeres 3  qui4ern3  quihus  partus  in  ver  inciditi, 
ex  Omni  opcasipne  tibortiunt:  quœ  verà  pepere- 
rint3  infirmas  et  morbosos  pàriunt  pueroS3  ita  ut 
yel  stutim  illi  pereant  3  vel  tenues  et  rriorbosi 
vivant.  Qœteris  verb  mortalibus  dj s enteriœ  3  et 
ophthalmîœ  siccçe  fiunt  :  sénioribu^s  àutem  ça- 
tarrhi  brevi  perimentes.  \%i.) 

Il  paraît  encore  utile  de  rappoi^ter  en  entier  le  texte 
dont  cet  aphorisme  est  extrait ,  et  les  développéràéns 
dont  le  père  de  la  médecine  l’a  accompagné.  '  ' 

Si  verà  hyems  australis  fiat,  et  pluviosa  et  clemens , 
ver  autem  boreale  et  siccum.  et  tempestuosum  ,  primum 
quidem  mulières  quæ  uterum  gestant,  et  partus  istis  ad 
ver  instat,  abortum  facturas  esse  verisimile  est.  Quce  verà 
etiam-  pepererint ,  impotentes  ac  morbosos  pueros  parère, 
ità  ut  staiim  pereant ,  aut  tenues  et  dehiles  ,  ac  morbosi 
vivant.  Atque  hcec  quidem  rrtulieribus ,  reliquis  verà  dy¬ 
senterias  -et  lippitiidines  siccas  :  et  '  aliquibu^  defiuxiones 
à  capite  in  pulmonem.  Pituitosis,  igitur  dysenterias  fieri 
verisimile  est,  et  mulieribus ,  pituitâ  de  cerebro  defiuente. 
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propter  naturœ  humiditatem.  Biliûsis  verô  h'ppkudines' 
siccas  y  -prppter  carnis  caiiditdtem  et  siccitatem.  Valdè- 
autem  senihus  dejluxioneè  ^  propter  rantatem  ac  eliqua- 
tionem  venarum ,  adeb  ut  aliqui  quidem  derepentè  pe¬ 
rçant  aliqui  verb  semisyderati ,  aut  dextrâ  aut  smistrâ 
parte Jiçint,  (Ibid,  ibid.) 

Dans  l’aphorisme  précédent,  il  est  question  d’un  hiver 
sec  et  froid ,  d’un  printemps  pluvieux  et  chaud  ;  dans 
celui-ci,  Hippocrate  présente  ces  deux  saisons  sous  des 
rapports  opposés^  en  parlant  d’un  hiver  chaud  et  plu¬ 
vieux  ,  d’un  printemps  sec  et  froid.  D’une  part,  il  a 
ddnné  une  explication  des  causes  qui  provoquent  les 
maladies  qu’il  a  énoncées  ;  de  l’autre,  il  en  fait  autant  et 
en  ces  termes  : 

Quùm  enim  hyems  sit  australis ,  et  plwiosa  et  calidaÿ 
et  corpus  non  adstringatur ,  nequé  venœ  :  ùere  accedente' 
horeali  et  sicco  ac  Jrigido,  cerebrum  postquàin  ipsum  dis- 
solvî  de  purgari  coniigii ,  à  gravedine  ac  raiicedine  ,  tum 
simul  cum  vere  siabîiitur  ac  constringitur.  Quare  dere¬ 
pentè  œstate  accedente,  ét  ardore  ac  mutati&ne  contingente 
hi  morhi  incidunt.  Et  intestinorum  levilates  et  aqua  in- 
tercus  ferèreliquismorhisdesinentibussuperveniunt,  quùm- 
non  queant  Jdcilè  y ent^culi  à  conceptâ  humiditate  exsic- 
can.  (Ibid,  ibid.) 

i3.  Sijuerb  œstas  sicca  et  aquilonia  fiat  y  au- 
tumnus  autem  pliwipsus  et  australis  y  capitis 
dolores  ad  hjemem  fiunty  et  tusses  y  et  rau- 
cedines  et  gra^edines  :  quibusdam  verb  etiam 
tabes.  (  §  I.  ) 

Comme  on  l’a  vu ,  aphorismes  1 1  et  1 2  ,  Hippocrate 
a  présenté  sous  des  rapports  ditférens  l’hiver  et  le  prin- 
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temps  comparés  dans  leur  tempéralure.  La  première 
saison  a  d’abord  été  exposée  sèche  et  froide,  et  la  se¬ 
conde  pluvieuse  et  chaude ,  puis  toutes  les  deux  ont  été, 
l’une  après  l’autre ,  considérées  en  sens  inverse.  La  même 
marche  n’est  pas  suivie  pour  ce  qui  concerne  l’été  5 , 
mais  rien  n’est  plus  facile  que  de  suppléer  en  grande 
partie  à  ce  qui  manque  du  texte  qui  est  l’objet  de  nos 
méditations.  Il  sutBt  de  rapporter  ce  que  Hippocrate  n  a 
point  passé  sous  silence  dans  son  chef-d’œuvre  sur  l’air, 
les  eaux  et  les  lieux. 

Si  autem  œstas  pluvlosa  sît  et  austro  multîim  perfletur, 
sîniilisque  sequatur  autumnus  ,  necesse  est  hyemem  mor~ 
bidam  esse ,  et  his  qui  pituitâ  ahündant ,  et  qui  quadrage- 
sîmum  annum  excesserunt  ,Jehres  ardentes  Jîeriverisimile 
esti  qui  verb  hile  abundant ,  costarum  injtammationes , 
etpulmoni^ ,  pleuritidas  ac  peripneumonias  dictas. 

i4*  Si  verb  aquilonius  et  sine  pluviis  autum¬ 
nus  fuerit ,  iis  quidem  qui  naturâ  sunt  humidi  y 
et  mulierihus  y  commodus  erit  :  retiquis  verb 
erunt  ophthalmice  siccœ  et  fehres  acutœ  ,  et 
gravedines  (diuturnæ)/  non  nullis  verb  melan- 
cholice.  (  §  I.  )  « 

Voyons  maintenant  comment  cet  aphorisme  est  déve* 
loppé  dans  le  traité  dont  il  fait  partie  : 

Quod  si  borealis  sit  autumnus  qc  siccus  ,  et  peque  sub 
caniculam ,  neque  sub  arcturi  occasum  pluviosus  ,  confert 
pituite  sis  naturâ,  etmaximè  qui  naturâ  sunt  humidâ,  etmu- 
lieribus.  Biliosis  autem  infestissîmum  hoc  tempus  existit. 
F  aidé  enim  exsiccantur  acciduntque  iis  lippitudines  aridæ 
et  fehres  acutœ ,  ac  diuturnœ,  et  aliquibus  bilis  atra ,  siqui- 
dein  quod  liquidissimum  etaquosissimum  in  bile  estconsu- 
rmtur,  densissîmum  verb  et  acerrimum  relinquitur,  quod 
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Idem  accîdit  secundùm  eamdem  ratio nem  et  cîrcà  sangui- 
nem  ,  undè  hi  morhi  his  accidunt ,  pituitosis  autem  hœc 
omnia  commoda  sunt.  Exsiccantur  enim  et  in  hyemem 
perducuntur,  minimè  humecti  ,  sed  resiceati. 

Afin  de  donner  à  ce  travail  l’étendue  et  le  dégré  d’uti¬ 
lité  qu’il  promet,  il  paraît  nécessaire  de  traduire  en  entier 
tout  ce  qu’Hippocrate  a  dit  sur  ce  point  important  : 

«  Du  reste ,  chacun  ayant  ainsi  considéré  les  années , 
peut  prévoirsi  celle  à  venir  sera  salubre  ou  maladive.  Elle 
sera  certainement  propice,  s’il  n’y  a  rien  d’extraordinaire 
dans  le  lever  et  le  coucher  des  astres;  si  l’automne  est 
pluvieux ,  l’hiver  modéré  et  ni  trop  doux  ni  trop  froid  ; 
si ,  durant  le  printemps  et  l’été  ,  les  pluies  tombent  à 
propos.  Les  fièvres  et  les  ophthalmies  régnent  de  préfé¬ 
rence  en  été ,  toutes  les  fois  que  l’hiver  est  sec  et  boréal 
et  que  le  printemps  est  pluvieux  et  austral.  Car,  puis¬ 
que  la  chaleur  survient  tout  à  coup  ,  la  terre  étant  hu¬ 
mectée  par  les  pluies  du  printemps  et  par  le  vent  du  sud , 
cette  chaleur  est  nécessairement  doublée  par  la  terre  arro¬ 
sée  et  chaude,  et  par  le  soleil  brûlant,  à  une  époque  où  les 
ventres  ne  sont  pas  resserrés ,  ni  le  cerveau  débarrassé  de 
ses  humidités.  Il  est  donc  impossible  ,  lors  d’un  tel  prin¬ 
temps,  que  les  fièvres  aiguës  ne  se  répandent  pas. beau¬ 
coup,  sur-tout  parmi  les  pituiteux  :  il  est  aussi  dans  l’ordre 
que  les  dysenteries  soient  fréquentes  chez  les  femmes  et 
les  hommes  d’un  tempérament  humide.  L’eau  tombe-t-elle 
aux  approches  du  lever  du  chienP.y  a-t-il  des  orages  et 
souffle  des  vents  étésiens  (i)?  on  a  lieu  d’espérer  la  ces¬ 
sation.  des  maladies  et  un  automne  salubre.  Dans  le  cas 
contraire,  il  est  à.  craindre  qu’excepté  les  vieillards  . 


(1)  Ce  sont  des  vents  anniversaires ,  qui  soufflent  du  nord  après  le 
lever  de  la  canicule ,  et  tempèrent  la  chaleur  solairo  pendant  qua¬ 
rante  jours  environ. 
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les  femmes  et  les  enfans  nemeurent,  et  que  les  personnes 
qui  survivent  ne  soient  prises  de  fièvre  quarte  et  ne  de¬ 
viennent  ensuite  hydropiques. 

(c  Mais  lors  d’un  hiver  austral,  pluvieux  et  doux,  lors 
d’un  printemps  boréal,  sec  et  orageux,  il  est  vraisem¬ 
blable  que  les  femmes  grosses  avorteront ,  qui  doivent 
accoucher  dans  cette  dernière  saison  ;  que  celles  qui 
se  délivreront  auront  des  enfans  impotens  ,  maladifs, 
destinés  à  périr  aussitôt  ou  à  vivres  frêles,  faibles  et 
valétudinaires.»  Les  autres  femmes  seront  sujettes  aux 
dysenteries,  aux  ophthalmies  sèches,  et,  quelques-unes, 
aux  catarrhes  pulmonaires.  Il  est  donc  probable  queoes 
dérangemens  du  ventre  affecteront  les  sujets  lympha¬ 
tiques  et  le  sexe  ,  la  pituite  coulant  du  cerveau  à 
cause  du  tempérament  humide.  Les  bilieux  auront  par¬ 
ticulièrement  des  ophthalmies  sèches  ,  à  cause  de  la 
chaleur  et  de  la  sécheresse  des  chairs.  La  rareté  et  l’éli- 
quation  des  veines  exposeront  aux  catarrhes  les  vieil¬ 
lards  décrépits,  dont  quelques-uns  meurent  subitement, 
tandis  que  d’autres  sont  frappés  d’hémiplégie,  à  droite 
ou  à  gauche. 

«  Un  hiver  austral ,  pluvieux  et  chaud  n’est  avec  cons- 
triction  ni  du  corps  ni  des  veines.  Lorsqu’il  est  suivi 
d’un  printemps  boréal,  sec  et  froid,  le  cerveau,  purgé 
et  - débarrassé  par  les.  coryzas  et  les  enrouemens  ,  se 
raffermit  et  se  resserre.  C’est  pourquoi ,  lors  de  l’invasion, 
brusque  de  l’été;,  la  chaleur  devenant  brûlante  et  va¬ 
riable  ,  les  diarrhées  .,  les  ansarques.  succèdent ,  pour 
ainsi  dire,  aux  autres  affections,  puisque  les  ventricules 
ne  peuvent  être  privés  de  l’humidité  qu’ils  ont  con¬ 
tractée.  Un  été  pluvieux  a,vec  sçufffe  fréquent  des  vents 
du  midi,  après  let^pel  vient  un  automne  semblable,  rend 
nécessairement  l’biver  fâcheux,  sur-tout  pour  les  pitui¬ 
teux  ,  et  pour  les  personnes  qui ,  au-delà  de  quarante 
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ans-,  sont  attaquées  de  fièvres  ardentes  ;  les  bilieux 
éprouvent  ces  inflammations  Costales  et  pulmonaires 
qu’on  appelle  pleurésies  et  péripneumonies .  ■  . 

«  Quand  un  été  sec  et  boréal  fait  place  à  un  automne 
pluvieux  et  austral  ,  il  faut  s’attendre  à  voir  dominer 
pendant  l’hiver  ,  fes  céphalalgies-,  les  humidités'  du 
cerveau  ,  et  les  enrouemens  par-dessus  tout  „  les  CGp.yz.as\ 
et  quelquefois  le  tabes.  Un  automne  boréal ,  sec,  non  plu¬ 
vieux  au  temps  de  la  canicule  et  du  coucher  de  l’arcture , 
convient  aux  pituiteux,  plus  encore  aux  tempéramens 
humides  et  aux  femmes.  Il  est  contraire  aux  bilieux , 
chez  lesquels  on  observe  des  ophthalmies  sèches ,  des 
fièvres  aiguës  et  chroniques.  Quelques  personnes, sont 
tourmentées  par  l’atrabile  ;  en  etfet,  la  bile  se  dépouille 
de  ce  qu’elle  a  de  très-liquide  ou  d’aqueux  ;  il  n’eq  reste 
que  la  partie  la  plus  dense  et  la  plus  âcre  ,  qui  est  retenue 
dans  le  corps.  Il  en  arrive  de  mênie  au  sang  ,  dont  les 
altérations  semblables  s’opèrent  d’une  égale  manière. 
Ces  changemens  ont  des  inconvéniens  pour  les  bilièux  ; 
ils  sont  utiles  aux  pituiteux-,  qui  avancent  vers  l’hiver 
sans  être  surchargés  d’humidités dont  ils  se  trouvent 
délivrés. 

«  Quiconque  méditera  et  réfléchira  sur  ce  qui  Vient 
d’être  dit,  prévoira  une  grande  partie  du  résultat  de  ces 
changemens  remarquables  ;  il  importe  principalement 
d’observer  les  grands  moovemens  des  saisons,  afin  dé  ne 
pas  médicamenter  lorsqu’ils  ont  lieu  ,  'de  ne  point  appli¬ 
quer  le  feu  ni  inciser  sur  les  parois  des  cavités,  que  dix 
jours  plus  tard  ou  davantage ,  même  long-temps  après. 
Les  deux  solstices  sont  dangerèux  ,  et  particulièrement 
celui  d’été.  Il  en  est  de  même  des  équinoxes ,  et  sur-tout 
de  celui  d’automne.  Il  faut  encore  avoir  égard  au  lever 
des  astres  ,  notamment  du  chien  ,  de  l’arcture  et  au 
coucher  des  pléiades.  C’est  à  ces  époques  que  des  ma- 
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ladies  se  jugent ,  que  d’autres  donnent  la  mort ,  que 
quelques-unes  cessent  insensiblement,  tandis  qu’il  y  en 
a  qui  changent  d’espèce  et  d’état.  » 

15.  Ex  cinni  vero  constitutionihus ,  in  uni^ 
versùm  quidem  siccitates  pluvtosis  sunt  salu- 
hriores  et  minus  le  thaïes.  (§  i*) 

Saîuberrimi  sunt  sereni  dies  :  meliores  pluvii  quàm 
tantùm  nebulosi ,  nubilwe  :  optimique  hyemè ,  qui  omnî 
vento  vacant;  œstate ,  quibus  favonii  peiflant  {{) . 

16.  Morbi  autem  in  pluviosis  quidem  ple~ 
rumquè  fiant,  et  febres  longœ,  et  alvi  fiuxio-^ 
nés,  et  putredines ,  et  epileptici  ,  et  apoplectici 
et  angines.  In  siccitatibus  verb,  tabidi ,  oph- 
thalmiœ,  arthritides,  urinœ  stillicidia  et  djsen- 
teriœ.  (  §  i.  ) 

Cet  aphorisme  développe  la  proposition  générale 
énoncée  dans  le  précédent  j  il  signale  une  partie  des  ma¬ 
ladies  propres  à  chaque  temps  de  sécheresse  et  d’humi¬ 
dité.  Un  air  constamment  chargé  d’eau,  nuit  à  la  santé. 
Il  est  sans  doute  cause  de  la  situation  générale  des  villes, 
des  bourgs  et  des  hameaux  sur  des  lieux  élevés  ou  sur  le 
penchant  de  collines  bien  exposées,  où  l’on  s’estaperçu  que 
les  maladies  étaient  peu  communes,  et  qu’on  y  parvenait  à 
un  âge  fort  avancé,  souvent  sans  avoir  éprouvé  ni  infirmités 
ni  incommodités  graves  5  tandis  que  les  plaines ,  les  lieux 
bas ,  marécageux  ou  entourés  de  grandes  masses  d’eau  - 
stagnante  ont  paru  ravagés,  presque  tous  les  ans,  par 


(1)  Cels. ,  lib.  U,  Proefat. 
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des  inondations  et  par  des  épidémies  plus  ou  moins 
meurtrières.  La  relation  des  voyages  apprend  que ,  dans 
les  Indes  orientales ,  la  santé  se  soutient  bonne  pendant 
les  étés  secs  et  brûlans ,  et  que  les  fièvres  pernicieuses 
se  multiplient  à  l’infini ,  si  des  pluies  abondantes  se  ren¬ 
contrent  avec  des  saisons  aussi  ardentes.  En  Afrique , 
les  fièvres  pestilentielles ,  la  peste ,  se  déclarent  subite¬ 
ment,  lorsque  les  mois  de  juillet  et  d’août  sont  très- 
pluvieux  ;  et  les  malades  ont  grande  peine  à  se  rétablir. 

Les  auteurs  les  plus  accrédités  n’ont  en  quelque  sorte 
qu’une  manière  d’expliquer  le  mécanisme  du  développe¬ 
ment  des  maladies  propres  aux  saisons  chaudes ,  sèches 
ou  humides.  Tout  se  réduit  à  faire  croire  à  l’influence 
sur  les  solides,  des  fluides  altérés  (i).  Pourquoi  ne  s’est- 
on  pas  contenté  de  faits  que  l’expérience  et  l’observation 
ont  rendus  irrécusables? Pourquoi  n’a-t-on  pas  suivi  le  bel 
exemple  donné  par  Hippocrate  (2),  dans  la  constitution 
épidémique  de'Cranone  ,  ville  de  Thessalie,  2®  dans  celle 
qu’il  a  appelée  pestilentielle  (3)?  Avec  des  raisonnemens , 
on  démontrera  que  l’altération  des  solides  et  des  fluides 
n’est  que  secondaire  à  celle  primitive  des  propriétés  et 
des  fonctions  vitales.  Laissons  à  d’autres  le  soin  d’éta¬ 
blir  sur  ces  principes  ,  non  moins  plausibles  ,  une 
théorie  des  maladies  et  une  doctrine  de  leur  propagation 
épidémique. 


(1)  Fr.  Hoftm,,^ém  56.  23e  tempor.  ann.  insalubr.fi  11. 

Mead.,  Oper.  omn.  de  venenat.  halUib.  f  p.  164;  Boerh.,  Institut, 
medicin.fi  748.  • 

(a)  Carbunculi  in  Cranone  œsüvi  grassabantur;  pluebat  per  œstus 
tsffatim  et  continenter;  àcciditque  id  prœcipuè  ab  austro.  Fpidein .  , 
iib.  11 ,  sect.  H, 

(3)  Ibid,  f  Iib,  m,  sect.  m. 
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17.  Quotidiance  autem  constitutiones 3  aqui» 
loniæ  (^ttidem,  corpora  Qompingunt,  et  rohusta, 
et  facile  mohilia ,  ethene  colorata  3  et  meliiis 
audientia  faciunt3  et  als^os  siccant3  et  cculos 
mordent ,  et  dolorem  circà  thoracem,  si  quis 
prœexistat 3  majorem  faciunt.  Austrinæ  vero 
corpora  dissolvant  3  et  humectant  3  et  auditas 
graves,  et  capitis  gravitâtes  faciunt,  et  verti- 
gines  in  oculis,  et  corporibus  motum  difficilem , 
et  alvos  humectant.  (  §  i.) 

Voyez  aphorisme  5  de  cette  section. 

18.  Secundùm  temporel  autem,  vere  quidem 
et  primâ  œstate,  pueri,  et  his  œtate  proximi, 
optime  degunt 3  et  maxime  sani  sunt.  AEstate 
vero,  et  autumno  ad  aliquam  quidem  partem , 
senes.  Meliquo  autem  autumno ,  et  hyeme ,  qui 
medii  sunt  cètate.  (§11.) 

Il  a  été  dit  plus  haut,  aphorisme  3 ,  que  les  âges  étaient 
dans  tt&<tapport  plus  ou  moins  favorable  avec  les  saisons. 
Ici  se  rencontre  un  développement  qui  divise  la  période 
de  la  vie  en  trois  parties ,  savoir  :  \ enfance  et  Xadoles^ 
cence ,  Y  âge  consiètàht  et  Ya.  âîèillesse.  Chaciinè  a  son 
époque  de  l’année  ,  qui  lui  convient  mieux  que  toute 
autre.  Jusqu’à  vingt-cinq  ans  ,  le  corps  continue  de 
croître  et  d’éprouVer  l’heureuse  influence  du  printemps 
et  de  la  première  partie  de  l’été  ;  l’âge  moyen ,  période 
consistante  de  la  vie,  se  soutient  par  lui-même  et  résiste 
efficacement  j  et  la  vieillesse  ne  se  trouve  bien  que  de  la 
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chaleur.  D’après  cetfe  partition  du  com*s  de  la  vie,  on 
voit  que  le  premier  âge ,  pueri  et  his  ætate  proximi , 
répond  au  temps  qui  s’écoule  depuis  l’équinoxe  du  prin¬ 
temps  jusqu’au  solstice  d’été,  t^er  et  prima,  œstas;  que  la 
vieillesse  s’accorde  avec  le  temps  compris  entre  le  sols¬ 
tice  d’été  et  l’équinoxe  d’automne,  œstas  et autümnus  ad 
aliquam  partéiri i  que  la  dernière  moitié  de  l’automne  et 
l’hiver  sont  facilement  supportés  parle  moyen  âge,  re/i-’ 
quo  autem  autumno  et  hyéme.  - 

Qùod  ad  celâtes  attinet ,  pueri  proximique  his  i>ère  op^ 
timè  valent,  et  cëstate  primâ  tutissimi  sunti  senes  cestate 
et  autumni  primâ  parte  :  juvenes  hyeme,  quique  inter  ju- 
ventam  ,  senectufemque  sunt.  Ihimicior  senibus  hyerns , 
œstas  adolescentibus  [i). 

19.  Morhi  autem  omnes  quidem  in  omnibuS' 
temporibus  fiunt  :  rionnulU  vero  in  quibusdam 
ipsorum  magis  et  jiunt ,  et  exacerbantur. 
(§*•) 

20.  Nam  vere  quidem  i  ins aniœ  et  melan-^ 
cholicBy  et  epüepsice i  sanguinis  fiuxiones  y 
et  anginœ  y  et  gravedines y  et  raucedines  y  et 
tusses  y  et  leprœ  y  et  impetigines  y  et  'vitiligines  y 
et  pustulœ  ulcerosce  plurimœ y  et  tubercula  y  et 
articulorum  dolores;  i.) 

D’après  les  idées  qu’ils  sê  sont  faites  des  hurneurs ,  les 
commentateurs  ont  compris  les  maladies  du  printemps 
en  trois  ordres,  qui  sont’:  le  sanguin,  le  pituiteux  et  le 
mélancolique.  Dans  le  premier  se  trouvent  les  manies , 
les  mélancolies  ,  les  épilepsies ,  les  hémorrhagies  , et  les 
angines;  le  second  contient  les  coryzas,  les  enrouç- 


(i)  Gels.,  lib.  11,  cap.  1. 
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mens  et  les  douleurs  arthritiques ,  rapportés  k  une  sta¬ 
gnation  de  sérosités  sur  les  parties  glanduleuses  de  la 
gorge  et  sur  les  articulations  j  on  compte  dans  le  troi- 
sièane  ,  les  éruptions  cutanées  ,  suites  d’une  humeur 
visqueuse ,  impure  et  salée,  portée  a  la  surface  du  corps, 
aux  glandes  cutanées  et  au  tissu  de  la  peau. 

La  ;name  est  une  irrégularité  des  fonctions  intellec¬ 
tuelles  ,  toujours  sans  fièvre  et  quelquefois  accompagnée 
de  fureur.  Elle  prend  le  nom  de  mélancolie,  quand  elle 
est  avec  crainte  et  tristesse;  et  celui  fatuité,  lore- 
qu’elle  est  douce  et  se  borne  à  une  imperfection  du 
jugement. 

Toute  perte  de  sang  se  nomme  hémorrhagie,  qu’on 
divise  en  interne  et  en  externe ,  selon  qu’elle  a  lieu  au 
dedans  ou  au  dehors  du  corps.  On  la  dit  active ,  si  elle 
est  avec  mouvement  fébrile  ou  avec  congestion  et  irri¬ 
tation  locales  ;  et  passive,  si  elle  a  lieu  sans  effort; 
comme  chez  les  scorbutiques,  les  grands  vieillards  et 
chez  les  personnes  épuisées  ou  fatiguées  par  des  adyna¬ 
mies  ou  des  cachexies  diverses.  Les  hémorrhagies  sont 
critiques  dans  les  maladies,  lorsqu’après  les  signes  de 
coction  ,  elles  arrivent  au  temps  de  la  crise  :  car  au  dé¬ 
but  des  fièvres  essentielles ,  et  jointes  à  une  prostration 
des  forces ,  elles  sont  reconnues  symptomatiques.  Une 
perte  de  sang  est  périodique,  qui  arrive  à  des  époques 
constantes  et  déterminées  ;  dans  le  cas  contraire ,  elle  est 
irrégulière.  En  raison  de  l’idée  que  l’on  s’est,  faite  de  la 
manière  dont  le  sang  sort  de  ses  propres  vaisseaux ,  on 
a  parlé  d’hémorrhagie  par  anastomose,  quand  le  sang 
coule  immédiatement  des  extrémités  capillaires  ;  par 
diapédèse ,  lorsqu’il  suinte  à  travers  les  pores  des  tissus 
vasculaires;  par  diabrose  ou  diérèse,  toutes  les  fois  que 
l’écoulement  est  l’efifet  d’une  érosion,  d’une  déclnrure 
ou  d’une  blessure  de  cesjnêmes  canaux. 
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Les  pathologistes  modernes  classent  en  muqueuses , 
séfeuses  ,  cellulaires  et  cutanées ,  les  hémorrhagies  ac¬ 
tives  ,  et  les  passives  ou  par  apocénose,  nullement  accom¬ 
pagnées  d’irritation  ou  de  pyrexie.  Les  premières  , 
propres  aux  surfaces  revêtues  de  membranes  muqueuses, 
sont  :  V épistaxis  ou  l’écoulement  du  sang  par  le  nez  ; 
Vhémopijsie  ou  le  crachement  du  sang  ,  V hématémèse  ou 
le  vomissement;  Y hématurie  ou  pissement  de  sang;  le 
/lux  hémorrhoïdal  ;  la  ménorrhagie  ou  perte  utérine  ; 
'enfin  les  règles  ou  menstrues.  Les  secondes  espèces 
d’hémorrhagie  semblent  se  borner  à  une  exhalation  san¬ 
guine  par  les  surfaces  séreuses ,  et  on  croit  les  remar¬ 
quer  dans  les  cas  d’hydrothorax  ,  d’hydropéricarde  , 
d’ascite ,  d’hydrocèle  et  même  d’hydrocéphale  aiguë.  Les 
hémorrhagies  cellulaires  se  rapportent  aux  taches  scor¬ 
butiques  ,  pétéchiales  ,  aux  ecchymoses  et  aux  sugil¬ 
lations  dans  les  cas  de  froissement  ou  de  contusion.  Les 
hémorrhagies  cutanées  sont  rares  :  elles  appartiennent 
aux  sueurs  de  sang  dont  on  a  beaucoup  parlé  et  que  nous 
n’avons  pas  encore  vues. 

Hippocrate  note  parmi  les  maladies  du  printemps  , 
l’angine  ou  la  difficulté  de  respirer ,  effet  d’un  engorge¬ 
ment  inflammatoire  de  toutes  les  parties  molles  qui  com¬ 
posent  et  environnent  la  gorge  ;  la  toux  ou  l’expiration 
convulsive ,  violente  ,  fréquente  et  sonore ,  qui  dépend 
d’une  irritation  du  larynx  ;  l’épilepsie ,  les  coryzas  et  les 
enrouemens. 

Quant  aux  affections  cutanées ,  les  lèpres  observées 
au  printemps,  diffèrent  de  celles  décrites  par  les  arabes, 
et  de  celles  endémiques  sur  les  côtes  de  Norwège,  de  la 
Suède  et  dans  les  pays  septentrionaux.  Ce  sont  plutôt 
des  dartres,  dont  quelques  espèces  sont  indiquées ,  telles 
que  les  impetigines  ou  lichens,  distinctes  par  une  aspérité 
superficielle  de  la  peau,  avec  démangeaison  et  desquam- 
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mation  furfuracée  de  l’épiderme  ;  telles  que  les  vitîUghtes 
ou  taches  de  la  peau  à  peine  rugueuse  ,  connues  sous  le 
nom  à'aîphes,  que,  d’après  leur  couleur,  Celse  spécifie 
de  noire  ou  blanche  (i)  j  enfin  telles  que  les  pustules 
ulcéreuses,  sur  lesquelles  l’écrivain  romain  s’exprime 
encore  ainsi  ;  «  Il  y  en  a  de  plusieurs  genres  ;  c’est  une 
certaine  aspérité  répandue  sur  tout  le  corps  ou  sur 
une  seule  partie  ,  semblable  à  ces  pustules  qui  pro¬ 
viennent  de  la  sueur  ou  de  la  piqûre  des  orties.  Ce 
sont  les  exanthèmes  des  Grecs ,  avec  on  sans  rougeur 
de  la  peau  ;  souvent  plusieurs  ressemblent  à  des  vares , 
varîs  (2),  pustules  livides ,  pâles,  ou  de  toute  autre  cou¬ 
leur,  au-dessous  desquelles  il  y  a  une  humeur.  Lors¬ 
qu’elles  se  rompent ,  la  chair  paraît  ulcérée ,  et  on  recon¬ 
naît  les  phlyctènes  ulcéreuses  des  Grecs  (3).  »  Les 
tubercules  sont  des  tumeurs  inflammatoires  plus  grandes 
que  les  pustules,  qui  égalent  quelquefois  le  volume  d’un 
œuf  de  poule  :  exemple  le  phlegmon ,  le  furoncle ,  le 
clou  ;  enfin  l’arthritis  fait  nombre  parmi  les  maladies  du 
printemps. 

21.  AEstate  verhy  et  horum  nonnulliy  et  fe- 
hres  continuée  y  et  ardentes  y  et  tertianœ  plu^ 

(1)  Lib.  V,  cap.  ii,  sect.  xiv. 

(2)  Le  mot  varus  a  été  employé  pour  désigner  un  cagneux.  Mais 
les  Grecs  nomment  ainsi  une  petite  tumeur  inflammatoire  située  sur 
la  peau  du  visage  ;  et  Galien  la  dit  provenir  de  quelques  portions  de 
sang  embrasées ,  épaissies ,  amassées  et  stagnantes  **■.  Elle  n’est  point 
prurigineuse  ,  et  n’invite  pas  à  se  gratter.  P.  d’AEgine  en  distingue 
deux  espèces  :  les  unes  ne  sont  point  encore  endurcies  ,  et  les  autres 
deviennent  calleuses  **.  LentiliuS  admet  des  rares  avec  ou  sans 
prurit  Ne  s’agit-il  pas  plutôt  de  la  couperose ,  gutta  rosa'i 

(3)  Gels.,  lib.  v,  cap.  xviii. 

*  Ve  Curation,  morb.  secund.  ioc. ,  lib,  T,  cap.  ii*. 

»»  Vt  Mediain.,  lib.  III,  cap.  xiy. 

Miicellan.  médis,  frsect. 
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rimas,  etquartanœ,  etvomitus,et  cdvi  fiuæus, 
et  ophthalmiœ ,  et  aurium  dolores  ,  et  oris  exuî- 
cerationes ,  et  pudendorum  putredines ,  et  su- 
damina.  (§i.) 

Les  fièvres  continues ,  particulières  à  la  saison  de  l’été, 
et  accompagnées  d’une  chaleur  brûlante  avec  soif  inex¬ 
tinguible,  sont  appelées  par  Hippocrate  ,  ^  febres 

Ardentes ,  vehementes.  Pour  se  conformer  à  l’opinion  de 
Freind,  on  doit  considérer  comme  telles,  toutes  celles 
qui  existent  avec  des  symptômes  violens.* 

Idotalgie-^sX  une  douleur  gravative  de  l’oreille,  in¬ 
flammatoire  ou  catharrhale.  Si  on  voit,  en  été,  des  ul¬ 
cérations  de  l’intérieur  de  la  bouche  ,  on  ne  connaît 
guère  ces  putridités  des  parties  génitales.  Ce  ne  sont 
pas  ces  pustules  dartreuses  avec  démangeaison  et  des- 
quammation  de  l’épiderme,  ou  ces  boutons  purulens  qui 
dégénèrent  en  croûtes  minces  et  desséchées  que ,  dans 
celte  saison ,  quelques  personnes  ont  sur  le  scrotum. 
Ces  putridités  sont  sans  doute  analogues  à  ces  érysipèles 
gangréneux  dont  il  est  question  dans  la  constitution 
pestilentielle  décrite  par  Hippocrate  (i).  Hydroa,  suda- 
mina  ,  papulæ  subdoîosæ  ,  de  Celse  j  échauboulurès  de 
Houllierj  ce  sont  des  efflorescences  cutanées,  petites, 
rouges  et  miliaires ,  qui  rendent  la  peau  rude  :  elles  s’é¬ 
lèvent  lorsqu'’ on  s’expose  au  soleil ,  et  sur-tout  après  les, 
violens  exercices  du  corps, 

22,  .Autumno  autem  y  et  muîti  ex  csstivis  ,  et 
fehres  quartance  et  erronées,  et  lienes,  et  hj- 
dropes ,  et  tabes ,  et  urinas  stillicidia  ,  et  liente~ 


(i)  Horiim  autem  omnium  gravissîmum  erat ,  si  t^uid  circà  puberti 
et  pudenda  accidisset,  Epidem.,  lib.  iii,  sect.  lu. 


iSa  APHORISMES  d’hippocrate, 

nV;e,  et  djsenterice ,  et  copcœ  dolores,  et  angincBy 
et  asthniata,  et  vohmliy  et  epilepsice  y  et  insa- 
niœ y  et  mclancholiœ ,  (§  i.) 

En  automne  ,  les  fièvres  quartes  sont  fréquentes  ainsi 
que  celles  erratiques  ou  à  périodes  vagues  et  incertains, 
■On  observe  également  dans  cette  saison  quelques  mala¬ 
dies  que  Mous  avons  dit  exister  au  printemps;  ce  sont 
l’épilepsie  ,  la  manie  et  la  mélancolie.  Mais  lés  affections 
automnales  les  plus  ordinaires  sont ,  selon  Celse  ,  les 
dotileurs  de  la  rate  (i)  ,  qu’avec  Hippocrate  on  croit 
être  plutôt  les  indurations  ou  les  engorgemens  de  ce 
viscère. 

X^hydro'pïsîe  ascite  est  un  épanchement  séreux  dans  la 
cavité  abdominal.  Les  latins  aT^-pë\\eniurince  stillicidium , 
ce  que  nous  nommons  strangurie  ou  écoulement  d’urine 
goutte  à  goutte,  avec  douleur,  ardeur  et  grands  efforts, 
La  lienterie  ,  lienteria ,  întestinôrum  îœvitas  ,  est  une 
espèce  de  dévoiement  dans  lequel  on  rend  les  alimens 
à  peu  près  tels  qu’on  lésa  pris.  Si  on  en  croit  les  anciens, 
la  tunique  interne  de  f  estomac  et  des  intestins  e,st ,  dans 
cette  maladie,  si  lisse,  polie  et  glissante,  que  tout  ce  que 
l’on  a  bu  ou  mangé  se  présente  presque  aussitôt  à  l’anus. 
On  remarque  en  effet  que  les  selles  sont  d’autant  moins 
fréquentes,  qii’on  reste  plus  long-temps  sans  rieii  prendre, 
lies  évacuations  se  composent,  pour  l’ordinaire ,  de  mu¬ 
cosités  ,  de  sérosités  et  d’une  nourriture  imparfaitement 
digérée, 

La  dysenterie ,  dysenteria,  ùitestinorum  difficultas,  est 
une  inflammation  de  la  muqueuse  des  gros  intestins, 
accompagnée, de  fièvre,  de  selles  muqueuses,  sanguino- 


(»1  îiib.  Il,  cap-  ï, 
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lentes,  quelquefois  de  constipation;  mais  très -souvent 
avec  ténesme  et  coliques  violentes.  Au  nombre  des  ma¬ 
ladies  du  printemps,  il  a  été  question  de  douleurs  arthri¬ 
tiques  ;  et  n^aintenant  on  parle  des  sciatiques  qui  se 
propagent  sur  le  pourtour  des  lombes ,  descendent  quel¬ 
quefois  le  long  de  la  partie  postérieure  de  la  cuisse  ,  jus¬ 
qu’au  dehors  du  genou,  et  même  jusqu’au  pied.  U  asthme 
est  caractérisé  par  une  respiration  difficile ,  sans  fièvre  , 
bruyante  et  sifflante. 

Des  douleurs  vives  et  cruelles  des  entrailles,  avec  cons¬ 
tipation  opiniâtre,  gonflement  de  l’abdomen,  lipothymie, 
vomissement  fréquent  de  matières  bilieuses ,  glaireuses 
ou  stercorâles ,  sont  les  signes  du  voîvulus.  Cette  maladie 
reçoit  ce  nom,  parce  qu’à  l’ouverture  des  cadavres,  on  a 
trouvé  l’intestin  iléüm  roulé,  entortillé  et  comme  noué. 
Les  dénbiriinations  d’i/éus,  de  passion  iliaque,  viennent 
du  siège  de  la  souffrance  sur  l’intestin  iléum;  celle  de 
chordapsus  a  été  imaginée ,  parce  qu’on  a  senti  cette 
portion  du  tube  intestinal  tendue  comme  une  corde  pen¬ 
dant  les  douleurs. 

nS.  Hjeme  verb,pleuritiàes,  peripneumonio£,y 
lethargi,  gravedines  y  raucedines  y  tusses  y  do- 
lores  pectorum  ,  et  laterum,  et  lumhorum  y  et 
capitis  dolores y  vertiginesy  Qpopleociœ.  (§;i.) 

Durant  l’hiver,  outre  les  coryzas  ,  les  enrouernens  et 
les  toux ,  on  observe  des  pleurésies  et  des  péripneumo- 
nies,  ou  des  inflammations  des  plèvres  costale  et  pulmo¬ 
naire.  La  léthargie  se  montre  aussi  ;  c’est  un  assoupisse¬ 
ment  dont  on  ne  retire  les  malades  qu’avec  peine,  et  dans 
lequel  ils  retombent  aussitôt  qu’on  les  laisse  tranquilles. 
Le  nom  de  cette  maladie  dérive  d’un  mot  grec  qui  veut 
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dire  oubli  :  en  effet,  on  oublie  les  impressions  x’eçues  à 
l’instant  ;  on  demande  à  boire ,  on  se  lève  sur  son  séant  , 
et  on  ne  sait  plus  cju’on  tient  un  vase  à  la  main.  C’est 
avec  difficulté  que  les  malades  montrent  leur  langue;  ils 
sont  très-lents  à  la  reporter  dans  la  bouche;  ils  la  laissent 
même  sur  les  lèvres ,  malgré  qu’on  leur  recommande  de 
la  retirer, 

Les  douleurs  de  poitrine  et  de  côté  ^nt  des  pleuro¬ 
dynies  ;  celles  des  lombes  sont  désignées  par  ,  le  mot 
lumbago;  toutes  sont  sans  fièvre,  et  tiennent  du  rhu¬ 
matisme.  Si  on  s’imagine  voir  tourner  autour  de  soi  ou 
tourner  soi-même ,  on  a  le  vertige  simple ,  nommé  téné- 
breupc,  lorsqu’il  est  avec  obscurcissement  de  la  vue, 
comme  dans, la  syncope  et  la  défaillance.  Le  mot  scaio- 
mfe,  dont  on  se  sert  aussi  pour  exprimer, cet  embarras 
,de  la  tête,  a  pour  racine  sçoto,^ ,  brouillard,  et  dinos  ou 
(îeïnos,^  qui ,  selon  Erptiàn,,  dpnne  l’idée  de  ces  sauteurs 
qui  tournent  en  pirouettant  sur  un  seul  pied^  .  , 

pans  son  principe  ,  chaque  saison  tient  beaucoup  de 
celte  qui  existait  auparavant.  Il  en  est  de  .même  des.  ma¬ 
ladies  ,  comme  l’a  observé  Hippocrate ,  en  rappelant 
qu’en  été  on  voit  encore  quelques-unes  de  celles  du 
printemps  ,  et  qu’au  commencement  de  l’automne,  celles 
'  de  l’été  n’ont  pas  encore  disparu.  Les  praticiens  instruits 
ne  négligent  point  cette  remarque  précieuse  ;  ils  savent 
tops  qüe  les  maladies  d’Unesaison,  lesquelles  se  prolongent 
plus  ou  moins  avant  dans  une  autre ,  s’accompagnent 
.d’épiphénomènes  analogpe.<^  à  la  température  qui  ne  leur 
est  pas  fayorable  ,,et, demandent  quelques  changemens 
dans  là.  méthode  thérapeutique  dont  elles  sont  suscep.- 
tihlesV 
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24-  In  cetatibus  autem  talia  eveniunt  :  parvis 
quidem  et  recens  natis  pueris,  aphthœ,  vomituSy 
tusses  3  vigilice,  pavores 3  umhilici  inJLamma- 
tiones 3  aurium  humiditates .  (§  ii.) 

L’accroissement ,  l’embonpoint ,  la  consistance  et  le  • 
décroissement,  sont  les  quatre  âges  admis  par  Hippo¬ 
crate  (j),  d’après  les  phénomènes  extérieurs.  Jusqu’à  sept 
mois les  enfans  sont  sujets  à  éprouver  dans  l’intérieur 
de  la  bouche  des  ulcères  superficiels ,  brûlans  et  cou¬ 
verts  d’un  mucus  glutineux  grisâtre.  Ce  sont  des  aphthes; 
ou  peut-être  encore  le  muguet,  caractérisé  par  des  bou¬ 
tons  miliaires  blancs  et  très-rapprochés,  qui  occupent 
l’intérieur  des  lèvres ,  les  gencives,  la  langue,  le  voile  du 
palais  et  l’arrière-bouche. 

Les  bonnes  femmes  regardent  comme  d’un  heureux 
présage  les  vomissemens  qu’on  observe  chez  les  nou- 
veaux-nés  ;  et  les  médecins  les  prennent  pour  l’effet  d’uu 
effort  naturel  de  l’estomac ,  qui  se  débarrasse  des  muco¬ 
sités  dont  il  est  farci.  La  toux  provient  d’une  même  cause 
qui  agit  sur  les  voies  aériennes  ,  autant  que  de  l’impres¬ 
sion  de  l’air  sur  des  parties  qui  n’y  sont  point  accoutu¬ 
mées.  Les  très-jeûnes  enfans  sont  dormeurs  ;  et  on  ne 
rapporte  qu’à  un  mauvais  état  de  leur  estoniac  les  fray  eurs 
qui  interrompent  leur  sommeil ,  et  qui  ies  réveillent  en 
sursaut,  en  provoquant  des  cris  et  dés  agitations  con¬ 
vulsives  de  leurs  membres. 

La  ligature  du  cordon,  première  opération  pratiquée 
immédiatement  après  la  naissance,  rend  raison  des  in¬ 
flammations  de  fombilic.  Les  humidités  des  oreilles  ne 


(i)  Incrementum  ,  crassittes,  robur,  diminûtio.  Bpidem.fiïb,  ri, 
sect.  Yïu. 
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donnent  pas  l’idée  d’un  écoulement  par  le  conduit  au¬ 
ditif.  Elles  ont  rapport  aux  suintemens  qui  ont  souvent 
lieu  sur  la  peau  délicate  du  pavillon  de  l’oreille ,  du  côté 
du  crâne.  Elles  fatiguent  et  causent  l’amaigrissement  si 
elles  sont  abondantes  :  alors ,  il  importe  de  les  modérer; 
dans  le  cas  contraire,  il  faut  les  entretenir,  et  jamais  il 
ne  convient  de  les  tarir. 

25.  -Ad  dentitionem  verb  accedentibus 3  gingi- 
varum  pruritus,  febres,  convulsionesy  alvi  pra^ 
JLuvia,  et  maxime  ubi  caninos  dentes  produ- 
cunti  et  iis  qui  inter  pueros  sunt  crassissimi 3  et 
qui  alvos  duras  habent.  (§  h-) 

Le  premier  symptôme  de  la  dentition  est  ce  prurit 
qui  invite  les  enfans  à  porter  dans  la  bouche  leurs  doigts 
et  les  corps  étrangers  qu’ils  peuvent  saisir.  Il  survient 
bientôt  une  salivation  plus  ou  moins  abondante ,  avec 
chaleur  et  douleur  vive  qui  arrachent  dés  cris  conti¬ 
nuels.  La  fièvre  succède,  ainsi  que  des  diarrhées ,  qu’il 
ne  faut  jamais  faire  cesser  en  entier,  mais  qu’on  doit 
s’efforcer  de  modérer,  lorsqu’elles  menacent  de  devenir 
excessives, séreuses  et  trop  fréquentes;  car  elles  peuvent 
être  suivies  d’une  émaciation  mortelle. 

Il  est  ordinaire  que  les  dents  sortent  les  unes  après  les 
autres.  Chaque  éruption  est  constamment  suivie  de  calme, 
et  celle  qui  succède  est  accompagnée  des  mêmes  orages 
précédemment  observés.  La  sortie  simultanée  d’un  grand 
nombre  est  toujours  fort  dangereuse.  A  cette  époque 
de  souffrances  ,  .les  enfans  qui  commencent  à  marcher 
ou  qui  marchent  déjà,  ne  peuvent  plus  se  soutenir;  ils 
demandent  qu’on  les  tienne  toujours  sur  les  bras.  Ceux 
qui  sont  forts ,  colorés,  deviennent  faibles  et  pâles;  leurs 
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chairs  sont  mollasses  et  tombantes  ;  ils  maigrissent  sen¬ 
siblement.  Il  n’est  pas  rare  que  leurs  joues  soient  d’un 
rouge  vif  et  parsemées  de  plaques  rouges  appelées  Jeux 
de  dents.  Ces  petits  malades  reprennent  leur  vivacité  avec 
une  promptitude  aussi  enchanteresse  que  ravissante,  dès 
que  les  accidens  ont  cessé. 

Depuis  Hippocrate  jusqu’à  ce  jour,  il  est  d’observa¬ 
tion  constante  que  les  enfans  les  pluà  forts  et  du  plus 
bel  embonpoint,  ont  davantage  à  redouter  des  phéno¬ 
mènes  de  la  dentition  :  ils  s’assoupissent  facilement ,  et 
des  convulsions  peuvent  leur  ôter  la  vie  dans  cet  état. 
Elles  sont  d’autant  plus  redoutables ,  qué  le  ventre  est 
moins  libre  (i).  Aussi  est-il  très-essentiel  que  les,  enfans 
ne  soient  jamais  constipés ,  qu’ils  aillent  librement  à  la 
selle  plusieurs  fois  dans  les  vingt-quatre  heures.  On  a 
cru  remarquér  que  la  dentition' est  moins  laborieuse,  que 
'les  convulsions  sont  plus  rares,  quand  il  existe  une  fièvre 
aiguë'  ("i)  :  c’est  pourquoi  des  praticiens  ont  été  d’avis  de 
l’exciter,  de  la  rendre  plus  vive ,  si  elle  est  faible  et  à 
peine  sensible. 

26.  lis  autem  qui  œtate  sunt  majores ^  ton- 
silice  inJLammatœ,  v^ticuli  in  occipitio  intror- 
sùm  esctrusiones ,  asthmata  ^  calculorum  gene- 
rationes i  lumbrici  rotundi,  ascarides,  vérrucœ 
pensiles ,  satjriasmi,  (  stranguriæ  )  ,  strumœ  ,  et 
caetera  tubercula,  maxime  verb  suprà  dicta. 
(§  “•) 

Les  glandes  placées  de  chaque  côté  de  l’isthme  du 

(1)  Cluihus  in  dentitione  alvus  ampliàs  subducit ,  minus  convel- 
luritur,  quàm  quitus  paràin.  Hipp.,  de  Dentitione. 

(2)  Quitus  in  dentitione  febrïs  atuta  accidit ,  parîcm  eonvelluntur, 
Ibid.  ibid. 
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gosier,  sont  appelées  paristhmia  par  Hippocrate;  tonsîllcef 
par  Pline  ;  les  barbares  ont  introduit  le  mot  amygdalœ., 
On  se  demande  oe  que  signifient  ces  mots  ,  verticuU 
in  oecipitio  întrorsùm  extrusiones ,  et  on  a  toujours  de  la 
peine  à  en  découvrir  le  véritable  sens.  Gn  ne  peut  croire 
ni  à  la  déviation,  ni  à  la  luxation  de  la  première  vertèbre 
occipitale, ni  au  déplacement  de  la  deuxième;  car  il  s’en¬ 
suivrait  moins  une  difficulté  de  respirer  qu’un  engour¬ 
dissement  progressif  et  une  paralysie  des  membres.  Selon 
de  Gorter  (i) ,  il  s’agirait  de  l’accroissement  simultané 
dans  le  volume  de  l’atlas  et  dans  celai  du  cartjlage  thy¬ 
roïde  :  mais  ces  deux  parties,  osseuse  et  cartilagineuse, 
ne  se  correspondent  pas  ;  la  seconde,  antérieure  à  la  pre¬ 
mière,  est  située  beaucoup  plus  bas  qu’elle.  Hecquet  (a) 
a  pensé  qu’il  était  question  du  rachitis,  qui ,  fixé  sur  la 
partie  cervicale  de  l’épine,  déforme  cette  région,  comme 
on  l’observe  trop  souvent  à  cette  époque  de  la  vie  dont 
Hippocrate  parle  ici.  Il  est  probable  que ,  de  toutes  ces 
opinions ,  aucune  n’est  fondée  pour  celui  qui  rapproche 
du  texte  de  cette  sentence  l’article  des  ouvrages  dont  ce 
peu  de  mots  est  extrait.  Tout  semble  se  rapporter  à  une 
-maladie  aiguè‘ ,  à  une  inflammation  du  larynx  avec  intu¬ 
mescence  générale  de  tous  lesutissus  glanduleux,  cellu¬ 
laire  et  cutané  environnans,  à  une  aflectionqui  se  jugeait 
et  se  terminait  parfaitement  en  quarante  jours  au  plus 
tard.  S’il  en  est  ainsi ,  il  n’y  avait  pas  de  déviation  des 
vertèbres,  ni  augmentation  de  volume  de  l’allas  et  de 
l’odontoïde,  ni  rachitis. 

Afin  de  faciliter  les  méditations  sur  ce  point  difficile 
nous  rapporterons  une  longue  histoire  de  maladie  ,  dans 
laquelle  il  est  parlé  de  ce  déjettement  en-dedans  des  ver-^ 


(i)  Medicin.  hippocratic.  f  1. 1,  p. 
(a)  In  hune  apfiQrism. 
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t^bres  occipitales ,  duquel  il  est  encore  question  en 
d’autres  endroits  des  écrits  d’Hippocrate. 

Erant  autein  anginosorum  qffectiones  hœ.  Golli  verti- 
cula  intrô  vergebant ,  quibusdam  ampliùs  ,  quibusdara 
propè.  Et  collum  forinsecùs  conspicuam  cavitatem  intrb 
habebat,  et  hac  paHe  ad  contactum  dolebat.  Erat  autem 
et  cuidam  infrà  os  dentis  appellatum ,  quod  non  similiter 
acutum  est,  quibusdam  verb  etiam  valdè  rotundum,  ma-^ 
jore  circumjerentia.  Si  non  cùm  dente  appellatq ,  fauces 
non.inflammatæ ,  aeràm  jacentes.  Fartes  sub  maxillâ  tu~ 
midœ,  non  inflammatis  sîmiles.  Neque  glandulæ  uîli  in~ 
tumuerunt.  Sed  magis  secundàm  naturam,  linguam  non 
facîlè  vertebani ,  ipsisque  et  major  esse  bidebatur,  et  p?'o-" 
minentior,  et  sub  linguâ  uenœ  conspicuœ ,  deglutire  non 
poterant,  aut  valdè  dijficulter.  Immb  ad  nares  fugiebat, 
si  ualdè  cogèrent,  et  per  nares  ioquebantur.  Spiriius  autem 
Jiis  non  aaldè  sublimis,  Quibusdam  verb  uenœ  in  tempo- 
ribus ,  et  in  capitibus ,  ac  ceraice  elevatce.  At  recrudes- 
centibus,  ex  his,  parîim  quiddam  tempora  calida,  etiamsi 
aliàs  non  febricitarent.,Non  suffocabantur  pîurimi,  nisi 
cum  deglutire  cupiebant  aut  salivam,  aut  aliud  quiddam. 

Neque  oculi  intîis  desidehant. . quos  autem  nunc 

noai,  superstites  manserunt.  Erant  autem  partim  celer- 
rimè  alleaantia ,  plurima  aerb  ad  quadraginta  dies  deve- 
hiebant,  et  m  hoc  plerique  etiam  sine  febre.  Multi  verb 
etiam  ad  valdè  longum  tenipus,  partem  aliquam  tumoris 
habebant,  etc. ,  çtc.  (Epidem. ,  lib.  ii ,  sect.  ii,  sub  fin.) 

Ce  long  passage  fait  présumer  qu’il  se  rapporte  à  une 
inflammation  du  larynx  et  de  la  partie  inférieure  du 
pharynx.  Alors  on  conçoit  que ,  veriiculi  in  occipiiio 
mtrorsùm  extrusiones ,  expriment  un  phénomène  qui 
consiste  dans  l’inclinaison  du  cou  en-devant  pour  rendre 
la  déglutition  et  la  respiration  plus  faciles.  L’intumes¬ 
cence  des  parties  extérieures  qui  environnent  le  cartilage 
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thyroïde,  le  gonflement  des  veines  de  la  tête  ,  de  celles 
de  la  langue ,  la  douleur  au  toucher,  le  peu  de  fièvre,  et 
beaucoup  d’autres  phénomènes,  donnent  la  seule  idée 
de  laryngitis.  La  vertèbre  du  cou  êst  ici  une  partie  prise 
pour  le  tout ,  et  indique  la  courbure  antérieure  de  la 
région  cervicale. 

Fauces  dolorôsce ,  graciles  (  non  enflammées  ) ,  cùni 
agrè  tolerabili  molestiâ,  strangulatoriœ,  perniciosæ  acutè. 
Quitus  spiritus  retrahitur,  vox  autem  strangulatoria  est, 
et  çertehra  intrh  considei,  his  in  fine  velut  contrahente 
quodam  spiritus  Jit  {i). 

Il  n^est  pas  ordinaire  de  compter  X asthme  au  nombre 
des  maladies  de  l’enfance.  Les  pathologistes  ne  donnent 
pas  ce  nom  à  la  coqueluche  ou  toux  convulsive ,  ni  aux 
gênes  de  respirer,  qui  proviennent  de  la  compression  des 
poumons,  ou  de  l’altération  tuberculeuse,  suiffeuse,  ou  de 
l’inflammation  chronique  de  ces  organes.  Cependant  il 
est  vraisemblable  que,  par  le  raot  asthme,  on  a  voulu 
exprimer  les  dérangemens  de  fonctions  produits  par  ces 
lésions  organiques.  ,  ^ 

C’est  également  à  cet  âge  que  les  calculs  de  la  vessie 
se  rencontrent  fréquemment,  que  les  vers  lombrics  ma¬ 
nifestent  leur  présence  dans  l’estomac  et  le  tube  intesti¬ 
nal  5  que  les  vers  ascarides ,  petits  et  sautillans ,  causent 
des  démangeaisons  à  l’anus ,  d’où  ils  sortent  souvent  un 
à  un,  et  au-dessus  duquel  ils  s’amassent  et  se  pelotonnent 
dans  la  cavité  du  rectum. 

Sur  la  peau  du  visage  et  des  mains  de  ces  enfans ,  on 
voit  s’élever  des  verrues  ,  plus  souvent  sessiles  que  pédi- 
culées  et  suspendues  ,  fendillées  à  leur  surface,  et  qu  on 
appelle  porreaux.  Ces  petites  excroissances  tiennent 


(O  Frœdiction.,  lib.  i,  p.  406,  n»  iiS.’—Coacar.  Prœnot.y&ect.  n, 
p.  4a5,  n”  17. 
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presque  toujours  à  une  disposition  scrofuleuse;  elles 
disparaissent  spontanément  avec  l’âge  et  sous  l’usage  des 
amers  et  des  toniques.  Avec  un  peu  d’attention  sur  la 
manière  dont  les  parties  du  texte  sont  disposées ,  on  voit 
que  softyriasmus ,  suivi  des  mots  striimœ  et  alla  tubercula, 
gonflement  des  glandes,  du  cou,  ou  bien  clous  et  fu¬ 
roncles,  n’est  point  synonyme  de  Hippocrate 

appelle  spécialement  satyriasmi  ces  tumeurs  situées  der¬ 
rière  les  oreilles ,  qui  sont  poussées  en  avant  et  en  haut 
comme  les  oreilles  des  satyres.  Ces  engorgemens  chroni¬ 
ques,  indolens  et  sans  changement  de  couleur  à  la  peau , 
descendent  jusque  dans  le  tissu  des  parotides,  des  glandes 
sous-maxillaires  ,  cervicales,  axillaires  ,  inguinales  ,  etc. 
Ils  ont  les  caractères  du  scrofule ,  àes  écrouelles,  des 
'humeurs  froides,  etc. 

La  strangurie  n’est  point  encore  une  maladie  de  l’en¬ 
fance.  A  cette  époque  de  la  vie ,  la  difficulté  de  rendre 
les  urines ,  la  nécessité  d’uriner  souvent ,  peu  à  la  fois , 
et  d’éprouver  aussitôt  après  une  douleur  vive,  sont  une 
partie  des  symptômes  rationnels ,  qui  font  soupçonner 
la  présence  d’une  pierre  dans  la  vessie.  Des  enfans  éprou¬ 
vent  encore  des  incontinences,  ou  ne  peuvent  retenir 
leurs  urines  pendant  leur  sommeil,  qui  est  trop  profond. 
Cette  incommodité  n’est  pas  absolue ,  puisqu’on  ne  l’ob¬ 
serve  pas  dans  l’état  de  veille. 

27.  AEtate'Vero  adhuc  pravectiorihus »  et  ad 
pubertatem  accedentihus  et  multa  ex  illis ,  et 
febres  diuturnœ  magis,  et  eæ  nçiribus  scmguinis 
Jluxiones.  {$11.) 

Un  médecin  d’un  très-rare  mérite ,  le  professeur  Lor- 
dat ,  dit  :  «  C’est  pendant  que  l’accroissement  se  fait  avec 
plus  d’activité,  que  les  hémorrhagies  ont  lieu.  Hippo- 
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crate  les  a  sui'-tout  observées  dans  l’adolescence ,  dans 
la  jeunesse  et  jusqu’à  trente -cinq  ans.  L’âge  viril  est 
tourmenté  par  les  bémorrhoïdes  :  celles-ci  sont  encore , 
avec  l’hématurie ,  l’apanage  de  la  vieillesse.  » 

«  Chaque  âge  paraît  être  plus  en  rapport  avec  un 
genre  d’hémorrhagie  qu’avec  les  autres.  La  jeunesse  fa¬ 
vorise  les  mouvemens  de  fluxion  générale;  l’âge  viril, 
où  les  dispositions  hypochondriaques ,  fluxionnaires , 
goutteuses ,  se  développent,  favorise  les  efliisions  par 
fluxion  bornée.  La  vieillesse,  où  l’atonie  et  la  cachexie 
font  des  progrès  rapides,  donne  lieu  aux  hémorrhagies 
adynamiques  et  à  celles  par  défaut  de  résistance  locale.  » 
«  Stahl  remarque  que,  dans  les  sujets  disposés  natu¬ 
rellement  ou  par  habitude  aux  évacuations  sanguines , 
l’âge  change  la  voie  d’expulsion  ;  aux  épistaxis  succèdent 
les  hémoptysies,  et  à  celles-ci  les  hémorrhoïdes.  » 

«  Les  médecins  de  Breslaw  observèrent,  pendant  le 
printemps  de  1699 ,  un  grand  nombre  d’hémorrhagies 
qui  se  faisaient  par  des  voies  difiFérentes ,  selon  l’âge  des 
malades  ;  par  le  nez  chez  les  enfans ,  par  le  poumon  chez 
les  jeunes  gens,  par  les  hémorrhoïdes,  l’utérus  et  les 
reins  chez  les  personnes  âgées  (i);  » 

28.  Plurimce  quidem  affectiones  pueris  judi- 
cantur^  aliœ  in  quadraginta  diebus  ;  aliœ  in 
septem  mensibus;  aliœ  in  septem  annis  :  aliœ 
ipsis  ad  pubertatem  accedentibus .  Quœ  vérb 
pueris  permansèrihty  neque  solutœ  fuerint  circà 
pubertatem  j  aut  fœminis  circà  menstruorum 
eruptionem,  perseverare  soient.  (  §  xiv.  ) 

29.  Juvenibus  autem  j  sanguinis  spuitiones 3 


(1)  Traité  des  hémorrhagies ,  p.  196. 
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tahesy  febres  acutce,  epilepsiœy  et  coetçri  morbi^ 
maocimè  verb  suprà  nominati.  (§  ii.) 

li  n’a  été  question  jusqu’ici  que  des  maladies  qui  sur¬ 
viennent  depuis  l’instant  de  la  naissance  jusqu’à  la  pu¬ 
berté.  Maintenant  on  s’attache  à  celles  qui  s’observent 
dans  un  intervalle  de  dix-huit  à  trente-six  ans ,  durant  les 
périodes  de  l’adolçscence  et  de  la  jeunesse.  La  çijcula- 
tion  précordiale  augmente  d’activité,  tous  les  mouve- 
mens  vitftU?î  semblent  se,  concentrer  vers  les  régions  su¬ 
périeures.  Si  les  pouiupns  sont  bieu  conformés,  s’ils 
ppposent  uns  résistance  suffisaute,  si  le  thorax  n’offre 
aucune  trace  de  rachitis,  tout  fait  espérer  un  heureux 
développementr  Dans  le  pas  çontraire ,  on  a  lieu  de 
craindre  la  rupture  des  vaisseaux  capillaires,  leur  en-? 
gouement  sanguin ,  suivi  d?  crachement  de  sang ,  d’in¬ 
filtration  de  ce  fluide  dans  le  parenchyme  pulmonaire  , 
d’induration ,  d’inflaminatio.n  lente ,  de  gêne  pour  respi¬ 
rer,  de  douleurs ,  de  puogénès.e  et  d’expectoration  puru¬ 
lente.  Alors  le  marasme ,  la  consomption  et  la  fièvre  hec¬ 
tique  se  succèdent  nécessairement. 

L’épilepsie  est  une  maladie  de  l’enfanpe  qu’on  peut 
regarder  comme  étrangère  à  la  jeunesse.  Hippocrate 
nous  apprend  qu’elle  ne  naît  jamais  spontanément,  passé 
vingt  ans  (i)*  ége,  le  sexe  éprouve  une  espèce  de, 

convulsion  caractérisée  à’ hystérie  ovi.  de  suffocation  u té-; 
rine,  dont  les  symptômes  ressemblent  quelquefois  à  ceuJt 
de  l’épilepsie.  Est-ce  de  cette  maladie  nerveuse  que  le 
vieillard  de  Cos  a  voulu  parler? 


(1)  Postquàm  verb  viginti  anni  prcBterîerint ,  non  ampliùs  hic  morbur 
corripit,  prceterquàm  pr.ucos  aut  nuUitm  ,  nisi  eoB  puero  conuutritus 
fuerit.  îJipp.j  de  Morbo 
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5o.  Ultrà  hanc  cetatem  verh  progressé  ^  as^ 
thmata 3  pleuritides i  peripneumoniœ ,  léthargie 
phrenitides s  fehres  ardentes  ,  alvi  prqfluvia  diu- 
turnUi  cholerody  dysènterice,  lienteriœ,  hœmor- 
rhoïdes.  (§ii.  ) 

L’âge  moyen  entre  la  jeunesse  et  la  vieillesse,  est 
celui  qu’on  désigne  sous  les  titres  de  consistance,  de 
virilité.  Il  comprend  tout  le  temps  qui  s’écoule  entre 
trente-cinq  et  cinquante-cinq  ans.  Quelquefois  il  com¬ 
mence  plus  tôt ,  d’autres  fois  il  finit  plus  tard ,  en  raison 
de  là  vigueur  de  la  constitution  et  de  la  force  des  indi¬ 
vidus.  Jusqu’ici  on  a  donné  une  idée  succincte  des  ma¬ 
ladies  les  plus  ordinaires  à  cette  époque  de  la  vie.  Il  reste 
encore  à  faire  connaître  ce  qu’on  entend  par  choléras  et 
par  hémorrhoïdes . 

Le  choléra-morbus  est  une  évacuation  bilieuse ,  par  le 
haut  et  par  le  bas  à  la  fois ,  par  l’une  ou  l’autre  de  ces 
voies  isolément,  avec  envies  de  vomir,  ténesme,  soif, 
convulsions ,  crampes  dans  les  cuisses  ét  les  jambes , 
rarement  suivie  de  la  mort.  De  tous  les  symptômes ,  il 
peut  arriver  qu’il  n’y  ait  aucune  espèce  d’évacuation. 
Cette  maladie  s’observe  particulièrement  dans  les  ré¬ 
gions  méridionales ,  et  dans  les  autres  climats ,  durant 
les  excessives  chaleurs  de  l’été  :  elle  est  d’autant  plus 
rare ,  qu’on  se  rapproche  davantage  des  pays  septen¬ 
trionaux. 

On  nomme  hémorrhoïdes  tout  écoulement  de  sang  par 
l’anus,  ou  des  tumeurs  des  vaisseaux  de  cette  partie, 
formée  par  une  congestion  sanguine.  Beaucoup  de 
praticiens  croient  encore ,  avec  Hippocrate ,  que  ces 
flux  de  sang  proviennent  des  orifices  des  veines  de  l’a- 
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ïiüs  (i)  J  et  que  les  tumeurs  ne  sont  que  la  dilatation  va¬ 
riqueuse  de  ces  mêmes  vaisseaux.  Des  observations  exac¬ 
tes,  confirmées  par  l’autopsie  cadavérique,  ne  permettent 
pas  de  douter  que  l’hémorrhagie  se  fait  immédiatement 
par  l’extrémité  des  artères  capillaires  ;  et  que  les  tumeurs 
ne  soient  l’effet  d’une  infiltration  dans  plusieurs  points  du 
tissu  cellulaire,  du  sang  artériel  qui  s’écoule  par  les  voies 
indiquées. 

3i,  Senihus  autenty  spîrandi  dijfficultates ^ 
catarrhi  tussiculosi ,  stranguriœ  y  djsuriœ  y  ar- 
ticulorum  dolores y  nephritidesy  çertiginesy  apo- 
pleæiœ  y  mali  corporis  habitus  y  pruritus  totiiis 
corporiSy  vigilicBy  alviy  et  oculorum y  et  narium 
humiditatesy  visûs  hehetudines y  glaucedines y  au- 
ditûs  gravitâtes,  (  §  ii.) 

Sans  égard  à  ce  qui  résulte  de  l’abus  que  Ton  fait  trop 
souvent  de  la  vie,  la  vieillesse  est  un  effet  nécessaire  de 
la  nature  des  mouvemens  vitaux,  qui  s’altèrent  par  la 
longueur  de  leur  activité  et  par  la  destruction  lente  des 
organes.  La  vieillesse  reconnaît  trois  périodes  ;  senectus 
vîridis,jlorida,  végéta.,  cruda,  de  cinquante-six  à  soixante- 
trois  ans,  les  forces  se  soutenant  à  peu  près  les  mêmes  , 
ou  diminuant  peu  ;  senectus  media,  remarquable  par  un 
affaiblissement  sensible  de  toutes  les  facultés ,  pendant 
un  espace  de  sept  à  dix  ans  ;  senectus  decrepita,  décrépi¬ 
tude  que  caractérise  un  affaissement  progressif  jusqu’à 
la  mort  (2). 


(1)  Etsanguinis  projluvia  per  ora  venarum  ,  quce  in  ano  sunt,  he- 
morrhoides  vocantur.  De  Acre  ,  aq.  et  loc. 

(2)  Mors  senilis,  fatum  senile ,  mors  naturalis ,  mors  sine  morbo, 
Baglivi ,  p.  478* 
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La  plupart  des  incommodités  de  la  vieillesse  sont  des 
maladies  réelles  et  curables  à  toute  autre  époque  de  la 
vie,  où  les  forces  radicales  résistent  efRcacement,  opèrent 
feules  un  grand  nombre  de  guérisons  et  favorisent  l’ac¬ 
tion  des  remèdes.  Il  n’en  est  plus  ainsi  à  mesure  qu’on 
avance  en  âge  :  il  n’y  a  souvent  plus  que  des  palliatifs  à 
employer,  et  on  compte  d’autant  moins  sur  des  amélio¬ 
rations  ,  que  l’atfaissement  sénile  fait  plus  de  progrès.  On 
a  vu  que-des  maladies  du  printemps  et  dç.  l’été  ne  sont 
pas  étrangères  à  l’automne  et  à  l’hiver,  et  qu’elles  difie- 
rent  par  leurs  mouveniens,  Dans  les  deux  premières  sai¬ 
sons,  l’activité  des  forces  vitales  rend  leur  marche  rapide, 
les  guérit  spontanément  ou  favorise  leurs  traitemens; 
dans  les  deux  dernières  parties  de  l’année,  tout  devient 
de  plus  en  plus  lent  5  chaque  jour  les  remèdes  perdent 
de  leur  efEcacité ,  et  la  méthode  curative  a  quelquefois 
besoin  de  subir  des  changemens,  même  de  devenir  op¬ 
posée  à  celle  que  l’on  suit  lorsque  la  nature  se  montre 
ayéc  vigueur.  Les  maladies  dont  la  vieillesse  est  assiégée, 
appartiennent  aussi  au  jeune  âge,  mais  leurs  phénomènes 
ne  se  ressemblent  plus  :  elles  n’ont  plus  ce  caractère  aigu 
qu’on  leur  remarque  dans  la  jeunesse  ;  elles  se  perpétuent 
par  l’etfet  d’une  inertie  toujours  croissante.  médecin 
ne  peut  que  les  pallier  en  ranimant ,  s’il  est  possible ,  un 
principe  de  vie  prêt  à  s’éteindre. 

L’ossification  des  cartilages  du  thorax,  alors  moins 
souples,  et  solidifiés,  la  plus  grande  courbure  antérieure 
de  la  colonne  dorsale,  sont  propres  à  la  vieillesse.  L’or¬ 
gane  pulmonaire  est  moins  sensible  à  l’impression  de 
l’air  atmosphérique  5  sa  contractilité  organique  diminue 
chaque  jour;  les  muscles  inspirateurs  perdent  peu  à  peu 
de  leur  action,  et  la  difficulté  de  respirer  ne  fait  que  s’ac¬ 
croître.  Les  poumons  se  laissent  pénétrer  de  n^ucosités 
I  dont  ils  se  débarrassent  avec  la  plus  grande  peine;  ils 
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s’engouent  et  s’altèrent  dans  leur  propre  texture.  Telle 
est  l’origine  de  ces  catarrhes  séniles  contre  lesquels  les 
efforts  de  l’art  deviennent  impuissans  ^  et  qui  ne  sont 
nullement  à  comparer  avec  ^ux  qui  surviennënt  dans  la 
jeunesse  où  dans  la  consistance  de  l’âge. 

Les  difficultés  d’uriner,  autres  que  celles  défiendantOs 
d’un  calcul ,  d’un  rétrécissement  de  l’urètre  où  de  l’in¬ 
flammation  des  organes  qui  reçoivent  ce  fluide  et  le 
transmettent  au-dehors ,  sont  assez  communés  chez  lesi 
vieillards.  Elles  sont  l’effet  de  catarrhes  ou  de  paralysie 
de  la  vessie.  Dans  le  premier  cas ,  les  malades  urinent 
souvent  et  avec  de  grandes  douleurs  ;  dans  lé  second ,  il 
y  a  rétention  par  régorgement,  et  le  liquide  s’écoule 
gOutte'à  goutte  et  sans  interruption.  A  toiit  âge  on  de¬ 
vient  calculeux;  mais,  avec  la  vieillesse,  les  pierres  se 
forment  ordinairement  dans  les  reins,  qui  en  soiit  irrités. 
Lés  douleurs  que  l’on  ressent  peuvent  doric  être  avec 
inflammation  ,  et  donner  lieu  aux  néphrites  calculeüsesj 
comme  il  en  existé  souvent  d’autres  qu’on  nonfïWë  Rhu¬ 
matismales  ou  goutteuses.  Telles  sont  Ifcs  maladies  dès 
voies  uririaires,  dont  Hippocrate  a  fait  tnerition  daiis  Cet 
aphorisme. 

Des  vertiges  habituels  fatiguent  long-temps  qüélqueà 
vieillards  ;  ils  ne  cèdent  à  aucun  traitement,  et  ils  rie  sont 
susceptibles  que  de  diminuer  un  peu.  Sans  céphalalgie, 
on  les  voit  dégénérer  en  lourdeur,  pesanteur  de  tête ,  en 
assoupissement  aussitôt  qq’on  est  assis  ou  couché,  ét 
sur-tout  après  les  repas.  De  tels  vieillards  sont  des  apo¬ 
plectiques  ambulans ,  qui  succombent  sans  violence  à 
l’instant  où  on  s’y  attend  le  moins;  Ges  apoplexies  lentes 
n’ont  rien  de  commun  avec  un  épanchement  de  sang 
subit  et  mortel  dans  les  cavités  ou  dâns  le  tissu  dé  l’én- 
céphale  j  elles  tiennent  à  une  sorte  d’insehsîbîlité  céré¬ 
brale  qui  entraîne  la  paralysie  des  organes  du  môuvé- 
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mont.  Elles  ne  tuent  pas  toujours  sur  le  thamp  ;  et  quiOnd 
il  en  est  autrement,  l'autopsie  cadavérique  montre  la  tur¬ 
gescence  de  tout  le  système  vasculaire,  avec  un  épan¬ 
chement  séreux  qu’il  faut  r<^arder  comme  consécutif  à 
la  mort.  Si  les  vieillards  ne fuftombent  point  à  des  at¬ 
taques  qui  peuvent  se  succéder  à  de  courts  ôu  à  de  longs 
intervalles ,  il  est  à  craindre  qu’ils  ne  restent  immobiles 
et  insensibles  d’une  partie  du  corps ,  d’un  membre ,  du 
tube  intestinal ,  de  la  vessie  ;  ou  bien  que  leurs  facultés 
intellectuelles  nfi  soient  absolument  anéanties,  et  que 
la  présence  d’esprit  ne  cède  la  place  à  une  sorte  d’imbé¬ 
cillité  ou  d’idiotisme. 

Si  l’on  a  rendu  par  malaise  ces  mots  malî  corporis 
habitus,  ce  n’est  pas  parce  qu’on  s’est  attaché  â  cette 
sorte  d’état  valétudinaire  propre  aux  vieillards.  On  a 
l’idée  du  marasme  sénile,  du  dessèchement  et  de  l’exté¬ 
nuation  du  corps,  qui  caractérisent  aussi  la  décrépitude, 
La  nature  se  refuse  aux  moyens  de  réparer  ;  l’appétit  se 
perd  et  manque ,  on  prend  sans  goût  et  sans  désir  les  ali- 
mens  les  plus  succulens  et  les,  plus  faciles  à  digérer.  Le 
canal  alimentaire  est  sans  action  ;  et  si  le  chyle  élaboré 
passe  dans  les  secondes  voies ,  il  ne  se  fait  plus  aucune 
assiniilation.La  peau  ridée  et  plissée  des  vieillards,  trans¬ 
pire  peu  ou  pas  du  tout  5  elle  est  rude,  et,  quelquefois, 
parsemée  de  boutons  secs  à  peine  visibles ,  avec  déman¬ 
geaison  insupportable,  que  l’on  calme  à  l’aide  des  fric¬ 
tions,  en  se  servant  de  flanelle  ou  d’une  brosse.  On 
rappelle  de  cette  manière  la  transpiration  insensible ,  en 
excitant  passagèrement  les  exhalans  cutanés. 

Les  vieillards  qui  dorment  peu ,  sont  ordinairement 
maigres  ,  secs,  et  conservent  une  assez  grande  mobilité 
nerveuse.  C’est  à  l’atonie  de  leur  système  muqueux  qu’il 
faut  attribuer  ces  humidités  habituelles  du  ventre ,  des 
yeux  et  du  nez.  Les  cachexies  séniles  comprennent  l’opa- 
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cité  du  corps  vitré  et  celle  du  cristallin  5  de  même  que 
l’affaiblissement  graduel  de  la  sensibilité  de  la  rétine ,  de 
la  pulpe  du  nerf  acoustique,  entraînent  la  faiblesse  de  la 
vue  et  de  l’ouïe. 


COMMENTAIRES 

SUR  LES 

APHORISMES  D’HIPPOCRATE, 


QUATRIÈME  SECTION. 

IDÉE  GÉNÉRALE  DU  CONTENU  DE  CETTE  SECTION, 

Les  nombreux  aphorismes  dont  nous  allons  nous  oc¬ 
cuper,  peuvent  être  rapprochés  de  manière  à  composer 
des  séries  distinctes  relatives  i®aux  purgatifs  et  à  leurs 
effets  ;  2“  aux  circonstances  qui  accompagnent  les  fièvres 
continues,  qui  annoncent  leurs  crises  ou  font  présager 
leur  durée  ;  3®  aux  épiphénomènes ,  dont  la  présence 
inspire  le  plus  souvent  des  craintes  j  4°  enfin  aux  urines, 
qui  permettent  de  porter  un  pronostic  ou  font  recon¬ 
naître  un  état  pathologique  des  reins  et  de  la  vessie. 

Ce  n’est' pas  sans  inconvénient  que  les  personnes  bien 
portantes  font  usage  des  purgatifs ,  de  l’ellébore  sur-tout, 
qu 'Hippocrate  dit  causer  des  convulsions  quand  on  le 
prend  sans  nécessité.  Qu’ils  agissent  par  haut  ou  par 
bas ,  les  évacuans  sont  utiles  s’ils  soulagent  et  donnent 
les  mêmes  résultats  que  ceux  dûs  aux  efforts  de  la  na¬ 
ture  non  assistée  par  l’art.  Les  anciens  ne  les  prescri¬ 
vaient  pas  sans  préparation  préliminaire,  qui  consistait 
à  faire  prendre  une  nourriture  abondante,  en  même 
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temps  qu’ils  fecôîMmandaient  les  boissons  délayantes  et 
le  i-epoSi  Afin  d’eh  asstiret  l’effet,  qui  ne  cesse  qu’au  ino- 
ment  où  raltératiott  s’ahiiOnee,  ils  avaient  soin  d’empê- 
ekèr  qu’un  malade  dont  l’estomàc  avait  reçu  un  pur¬ 
gatif  i  !àe  livrât  au  somméil  et  à  l’inertie ,  capables  d’en 
interrompre  èt  d’en  suspendre  l’action. 

Cependant  il  est  déiÿ  das  de  turgescence  qui ,  dans  les 
affections  aiguës,  üé  donhèhl  pas  lë  tehips  de  préparer; 
mais  lé  plus  souvent  OU  en  a  le  loisir.  En  se  conformant 
au  précepte ,  il  faut  savoir  qué  l’été  Convient  mieux  aux 
purgatifs  et  l’hiver  àüx  émétiques ,  alôrS  dangereux  aux 
seuls  lientériques  ;  et  que  tout  remède  opère  difficilement 
avant  et  pendant  la  canicule.  Il  est  également  important 
de  ne  pàs  ignorer  qu’excépté  l’hiver,  les  émétiques  sont 
efficaces  aux  phthisiques ,  aux  personnes  grêles  et  faciles 
à  vomir,  tandis  que  les  liiélancbliqUeS ,  les  corps  mé¬ 
diocrement  replets  et  qui  vomissent  difficilement ,  se 
trouvent  mieux  des  purgatifs  prescrits  dahs  toute  autre 
saison  que  celle  de  l’été.  Lorsqu’il  n’y  a  pas  de  fièvres , 
l’anorexie ,  les  inquiétudes  eardiàqUès  ,  le  vertige  téné¬ 
breux  ,  l’amertume  de  la  bouche  et  les  dëUleurs  au-des¬ 
sus  du  diaphragme ,  invitent  à  fàirè  vomir.  Le  contraire 
est  indiqué  par  les  douleurs  inférieures  au  diaphragme 
fixées  sur  lès  lombeS ,  par  les  CdliquéS  et  la  pesanteur 
des  genoux.  Dans  tous  lés  Câs ,  lè  père  de  la  médecine 
tympanise  ceùx  dont  les  coliques,  lèS  dOüléurs  ombili¬ 
cales  et  lombaires  ne  cèdent  point  aux  évaeuans. 

La  qualité  des  sellés  spontanées  ou  provoqùéès  par 
les  médicamens ,  est  l’objet  Constant  d‘un  sérieux  exa¬ 
men,  et  contribue  à  fixer  lë  pronostic.  QU’il  ÿ  ait  fièVre 
ou  non,  leur  teinte  noire  fait  toujours  mal  augurer,  selon 
qu’elles  sont  plus  diversement  et  plüS  désagréablement 
colorées.  Il  en  est  autrement,  s’il  s’agit  de  l’effet  d’un 
purgatif,  et  s’il  s’ensuit  une  coloration  peu  variée.  Une 
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humeur  atrabilaire  ou  semblable  à  du  sang  noir,  qui 
prend  son  cours  par  haut  ou  par  bas ,  est  d’un  mauvais 
présage  à  la  suite  de  blessures  ou  de  causes  débilitantes, 
sur-tout  au  début  des  atfections  aiguës  et  des  dysenteries. 
On  observe  encore ,  à  l’époque  des  crises,  qu’il  est  redouta¬ 
ble  que  ce  flux  vienne  du  haut ,  et  plus  rassurant  s’il  a  lieu 
par  l’anus.  Après  avoir  noté  que  les  convalescens  ont  le 
ventre  relâché  lorsque ,  durant  leur  maladie  passée,  ils 
ont  perdu  beaucoup  de  sang,  Hippocrate  donne,  comme 
signe  de  mort,  les  selles  caronculeuses  des  dysentériques, 
et  fixe  l’attention  des  praticiens  sur  la  manière  dont  s’al¬ 
ternent  quelquefois  la  surdité  et  les  déjections  alvines  bi¬ 
lieuses. 

Les  circonstances  principales  qui  accompagnent  et 
suivent  les  fièvres  bilieuses ,  sont  ;  les  exacerbations  pé¬ 
riodiques  et  le  frisson  survenus  le  sixième  jour,  et  qui 
en  rendent  la  crise  difficile  ;  elles  sont  relatives  à  un  ab¬ 
cès  sur  un  point  douloureux ,  avant  l’invasion  de  ces  fiè¬ 
vres,  ou  sur  les  articulations  et  le  voisinage  des  mâchoires, 
quand  ces  maladies  sont  avec  lassitude ,  enfin  sur  l’endroit 
qui  fait  souffrir  les  convalescens.  La  mort  est  certaine  si 
la  suffocation  survient  inopinément,  ou  le  tétanos  avec 
impossibilité  d’avaler. 

Aux  époques  critiques,  les  sueurs  décident  le  retour 
à  la  santé.  Froides ,  copieuses  et  continuelles ,  elles  font 
craindre  pour  la  vie,  lors  d’une  fièvre  aiguë  ;  sinon,  sur¬ 
tout  si  elles  sont  chaudes,  la  maladie  serà  plus  longue. 
Durant  le  sommeil  des  convalescens ,  leur  abon, dance , 
sans  cause  manifeste,  prouve  qu’on  nourrit  trop,  ou  le 
besoin  d’évacuer,  si  on  ne  peut  accuser  le  régime  de 
vivre.  Enfin,  selon  Hippocrate ,  toute  partie  distincte  du 
corps ,  froide ,  chaude  ou  suante ,  est  un  siège  de  mala¬ 
die  locale  d’autant  plus  longue,  que  ce  phénomène  est 
constitutionnel,  que  la  chaleur  et  le  froid  se  succèdent 
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plus  souvent ,  que  la  coloration  de  la  peau  est  plus  mo¬ 
bile  et  variable. 

11  est  des  phénomènes  toujours  fâcheux,  qui  survien¬ 
nent  dans  le  cours  des  fièvres  continues  :  ce  sont  le  fris¬ 
son  avec  faiblesse  très-grande ,  le  froid  extérieur  avec 
chaleur  interne  et  soif,  l’altération  profonde  du  visage, 
la  difficulté  de  respirer  et  le  délire ,  le  larmoiement  in¬ 
volontaire,  une  sueur  copieuse  sans  rémission  des  acci- 
dens,  l’ictère  avant  le  septième  jour,  les  ardeurs  du 
ventre ,  les  convulsions ,  les  douleurs  cardiaques  et  ab¬ 
dominales  ;  enfin  les  réveils  en  sursaut.  Durant  ces  mêmes 
fièvres,  on  augure  mal  des  expectorations  livides,  san¬ 
guinolentes  ,  fétides  et  bilieuses ,  et  la  maladie  sera  lon¬ 
gue  si,  excepté  dans  les  éphémères  ,  il  survient  des  bu¬ 
bons  ;  si  des  abcès  ne  disparaissent  pas  dès  les  premiers 
mouvemens  critiques;  si  les  dents  et  les  gencives  devien¬ 
nent  fuligineuses. 

La  fièvre,  le  frisson  survenus  durant  une  convulsion 
ou  le  tétanos,  en  opèrent  la  solution.  Le  même  effet  ré¬ 
sulte  de  l’apparition  de  fictère,  le  septième,  le  onzième 
ou  le  quatorzième  jour  d’une  fièvre  ardente,  de  l’épis¬ 
taxis  ou  du  trouble  du  ventre,  lorsqu’il  y  a  surdité.  Des 
tubercules  et  des  douleurs  articulaires  suivent  les  fièvres 
de  longue  durée,  quand  les  malades  mangent  trop.  Toute 
fièvre  continue ,  plus  violente  chaque  troisième  jour,  est 
dangereuse  ;  elle  récidive  si  elle  ne  se  jugé  pas  dans  un 
jour  impair  :  c’est  le  contraire  lors  d’une  intermission 
quelconque.  Celle-ci  est-elle  quotidienne,  tous  les  jours 
il  y  a  solution  ;  est-elle  tierce ,  s'épt  accès  amènent  la 
guérison.  Hippocrate  fait  remarquer  que  la  soif  ne  tour¬ 
mente  pas  beaucoup  dans  les  fièvres  ardentes,  lorsqu’une 
toux  sèche  dure  long-temps  et  irrite  peu. 

La  tension  et  le  bruit  des  hypochondres,  avec  douleur 
lombaire,  font  présager  des  selles  prochaines,  à  moins 
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que  les  malades  rie  rendent  des  vents  ou  beaucoup  d’u¬ 
rine.  Ce  liquide ,  ténu  et  copieux ,  soulage  s’il  dépose 
peu  après  l’invasion  d’une  maladie ,  ou  s’il  devient  lim¬ 
pide  après  avoir  été  épais  et  grumeux.  Sa  transparence 
et  sa  blancheur  sont  mauvaises  chez  les  phrénétiques; 
mais  lorsque ,  dès  le  quatrième  jour,  il  donné  un  nuage 
rougeâtre,  il  faut  s’attendre  à  une  crise  pour  le  septième. 
Les  urines  troubles  et  jumenteuses  indiquent  des  dou¬ 
leurs  de  tête  actuelles  ou  à  venir  ;  mais ,  abondantes  et 
blanches,  comme  il  arrive  le  quatrième  jour  des  fièvres 
avec  lassitude ,  elles  délivrent  des  abcès  qui  menacent  les 
articulations. 

Dans  beaucoup  de  cas,  la  qualité  des  urines  fait  re¬ 
connaître  une  maladie  des  reins  ou  de  la  Vessie.  Sangui¬ 
nolentes  ,  elles  annoncent  une  aflection  du  premier  or¬ 
gane,  et  de  toute  la  région  vésicale,  si  le  sang  sort  grumelé 
avec  douleur  de  l’urètre,  du  bas-ventre  et  du  périhéci 
La  vessie  est  ulcérée  toutes  les  fois  que  l’urine  purulente 
charrie  de  petites  caroncules  ou  des  espèces  dé  poils  j 
elle  contient  un  calcul  si  du  sable  fin  est  entraîné.  Dans 
tous  les  temps,  on  a  remarqué  la  rareté  des  selles  chez 
les  personnes  qui  urinent  beaucoup;  et  cétte  circonstance 
s’applique  à  toute  forte  évacuation  qui  supplée  à  une 
autre. 

I.  Prcëgnantes  purgandoe  ,si1nateria  turgeat^ 
quadrimestres 3  et  usqué  ad  septimum  mensem. 
lîœ  vero  miniis.  Juniores  autem  y  et  seniores  ' 
fœtus  y  eaute  vitare  oportet.  (§  xrx.) 

Du  temps  d’Hippobrate,  ce  conseil  était  fort  sage, 
puisqu’on  ne  provoquait  des  évacuations  alvines  qu’à 
l’aide  de  violens  purgatifs,  tels  que  l’élatère,  l’ellébore^ 
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la  scamonée ,  la  coloquinte,  la  péplis ,  etc. ,  auxquels  IcjS 
modernes  ont  substitué  la  casse,  la  manne ,  la  rhubarbe, 
le  séné,  et  d’autres  médicamens  dont  l’efiFet  est  plus  doux. 
On  conçoit  facilement  les  raisons  qui  empêchent  de 
purger,  avant  le  quatrième  mois  et  après  le  septième ,  les 
femmes  rapprochées  de  l’époque  de  ^a  conception  ou  du 
terme  de  leur  grossesse.  En  général,  la  cpainte  d’un 
avortement  fait  proscrire  les  évacuans  chez  les  femmes 
enceintes  et  bien  portantes  d’ailleurs  :  il  n’y  a  donc 
qu’une  turgescence  qui  puisse  permettre  d’enfreindre  ce 
précepte. 

Quoiqu’il  ne  s’agisse  que  des  remèdes  qui  purgent  par 
le  bas,  on  ne  peut  ignorer  qu’une  pléthore  sanguine 
produit  souvent  des  accidens  très-graves,  et  même  un 
avortement.  Les  saignées  sont  donc  indiquées  quelque¬ 
fois  :  on  ne  les  pratique  guère  avant  le  quatrième  mois  ; 
mais ,  plus  tard,  il  n’y  a  pas  d’époque  pour  s’en  abstenir, 
puisqu’il  n’est  pas  sans  exemple  qu’on  soit  obligé  d’ou¬ 
vrir  la  veine  au  huitième  et  dans  le  cours  du  neuvième 
mois  de  la  grossesse. 

Des  femmes,  fortes  et  bien  constituées,  qui  croient 
avoir  intérêt  de  dissimuler  ou  de  cacher  leur  état ,  n’ont 
malheureusement  que  trop  recours  à  l’usage  des  moyens 
capables  de  les  faire  avorter  dès  le  commencement  du 
deuxième  mois.  Elles  ne  réussissent  pas  toujours  ,  mal¬ 
gré  les  saignées  fortes  et  fréquentes ,  malgré  les  purga¬ 
tifs  les  plus  violens;  elles  n’en  accouchent  pas  moins  à 
terme  d’enfans  plus  ou  moins  bien  portans.  Quelques- 
unes  ,  dont  les.  coupables  desseins  reçoivent  leur  accom¬ 
plissement,  se  jettent  dans  des  états  affreux ,  et  périssent 
en  même  temps  que  l’être  auquel  elles  étaient  destinées 
à  donner  le  jour.  En  général ,  ce  n’est  jamais  sans  un 
'  très-grand  danger  pour  la  vie  de  la  mère,  que,  durant  le 
cours  d’une  grossesse ,  on  emploie  tous  les  moyens  d’é- 
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vacuer;  en  sorte  qu’il  faut  être  très-circonspect  dans  les 
cas  de  nécessité ,  et  avoir  égard  sur-tout  à  l’époque  où 
l’on  prescrit  des  médicamens  dont  la  force  et  l’activité  ne 
peuvent  point  être  calculées  avec  exactitude. 

2.  In  purgationibus  talia  e  corpore  sunt  du- 
cenda,  qualia  etiam  sponth  prodeuntia  utilia 
sunt  :  contrario  autem  modo  prodeuntia ,  sis- 
tenda.  (  §  xix.) 

Voyez  aphorismes  2  et  26 ,  première  section. 

3.  Si  quidem  qualia  purgari  oportety  purgen- 
tur,  confert y  et  facile  ferunt  :  contraria  verb  y 
dijfficulter.  (  §  xix.  ) 

Voyez  aphorisme  25,  première  section. 

On  distingue  les  purgations  en  naturelles ,  artificielles 
et  symptomatiques.  Les  premières  s’opèrent  à  l’époque 
d’une  crise  ou  dans  un  cas  de  simple  turgescence  bien 
prononcée.  Elles  sont  utiles,  comme  on  en  peut  juger 
par  le  soulagement  que  les  malades  éprouvent.  Quelque¬ 
fois  ,  néanmoins ,  elles  durent  trop  long- temps  ;  en  sorte 
que  ce  qui  était  naturel  dans  le  principe ,  devient  plus 
tard  un  mal  qu’il  faut  promptement  couper  dans  sa  ra¬ 
cine.  Toute  évacuation  artificielle  est  avantageuse  quand 
elle  est  une  imitation  de  celles  qu’on  doit  aux  efforts  de 
la  nature;  de  même  que  ces  dernières,  il  peut  se  faire 
quelle  soit  excessive  ;  alors  il  faut  aussi  la  modérer,  si 
les  matières  rejetées  ne  ressemblent  point  à  celles  dont 
la  surabondance  causait  la  maladie.  Toute  évacuation 
symptomatique  est  le  résultat  de  la  violence  ;  elle  est  pré- 
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)ucliciable  et  demande  k  être  affaiblie ,  sinon  tout  à  fait 
supprimée  dès  qu’elle  s’annonce. 

4-  Pw'gandum^  œstate  quidemy  magis  supe~ 
riores  ventres;  hyeme  verb,  inferipres.  (§  xix.) 

Le  sens  de  cet  aphorisme  n’est  point  absolu  :  en  effet/ 
quiconque  suit  aveuglément  les  déterminations  de  la  na¬ 
ture  ,  sait  que ,  tantôt  en  été ,  tantôt  en  hiver,  il  se  ren¬ 
contre  des  turgescences  gastriques  ou  intestinales  qui 
exigent  de  préférence  les  vomitifs  ou  les  purgatifs;  mais, 
toutes  les  fois  qu’il  n’y  a  pas  nécessité  de  faire  vomir 
plutôt  que  de  purger,  il  est  constant  qu’il  faut  se  confor¬ 
mer  au  précepte  d’Hippocrate. 

Dans  un  autre  endroit  de  ses  ouvrages,  l’oracle  de 
Cos  semble  être  en  contradiction  avec  lui-même ,  lors¬ 
qu’il  dit  qu’il  faut  faire  vomir  pendant  les  six  mois  de 
l’hiver,  parce  que  cette  saison  est  plus  pituiteuse  que 
celle  de  l’été.  C’est  aussi  le  temps  où  les  maladies  ont 
leur  siège  autour  de  la  tête  et  dans  cette  région  supé¬ 
rieure  au  diaphragme.  Mais,  ajoute-t-il,  lors  de  l’été  et 
des  chaleurs  qui  l’accompagnent’,  il  faut  user  des  lave- 
mens.  Cette  époque  est  brûlante,  et  le  corps  est  bilieux, 
les  lombes  et  les  genoux  sont  pesans ,  les  malades  res¬ 
sentent  des  chaleurs  et  sont  tourmentés  par  des  coli¬ 
ques  (i).  Cet  énoncé,  ne  présente  qu’une  exception  à  la 


(i)  Sex  menses  hy bernes  vomendum  est,  hoc  enim  tempos  pituito- 
sius  estœstivo  ,  et  morbi  circà  capot  fiont ,  et  regionem  eam  qufB  en 
suprâ  septom  transversom.  Quùrn  verb  œstas  ac  calor  fuerit ,  infusis 
utendum  est,  Hora  enim  heee  œstuosa  est,  et  corpos  biliosios,  et  lumbi 
et  genua  gravantur,  et  colores  oboriuntur,  et  in  ventre  termina  fiunt. 
De  Diætâ. 

Vomilos  utilior  est  hyeme  quàm  œstate  :  nam  tiim  et  pituita  plus , 
et  capitis  gravitas  major  subest.  Gels.,  lib.  i,  cap.  i,  sect.  xi. 
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règle  générale  qu’il  n’infirme  pas  ;  il  ne  retrace  que  deq* 
tableaux,  l’un,  d’affections  catarrhales  qui  occupent  la 
tête  et  les  voies  pulmonaires,  et  contre  lesquelles  on  se 
procure  de  grands  avantages  à  l’aide  des  vomissemens , 
des  vomituritions  ou  de  simples  nausées  ;  l’autre ,  d’em¬ 
barras  bilieux  du  tube  intestinal  plutôt  que  de  l’estomac, 
auxquels  il  est  plus  utile  d’opposer  les  purgatifs  que  les 
vomitifs.  Cette  pratique  convient  également  dans  les  af¬ 
fections  catarrhales  du  canal  alimentaire;,  lesquelles,  trop 
prolongées,  ne  cèdent  souvent  q^u’à  des  vomitifs,  etc. 

5.  Suh  cane ,  et  anth  canern  >  difficiles  sunt 
purgationes.  (§  xix.) 

La  canicule  est  le  temps  de  l’année  le  plqs  chaud  et  le 
plus  sec.  Il  est  probable  que,  dans  nos  climats,  elle  est 
d’une  température  moins  ardente  que  dans  ceux  où  pra,- 
tiquait  le  père  de  la  médecine.  Il  est  de  fait  qu’en  France 
sur-tout  elle  est  très-variable  et  fort  inconstante ,  de  ma¬ 
nière  que  le  précepte  ne  devient  pas  d’une  application 
rigoureuse  j  mçins  encore  pour  celui  qui  n’oublie  pas 
que  les  drastiques  devaient  être  suivis  d’inconvéniens 
plus  graves  que  nos  purgatifs  doux.  Il  est  constaté  par 
l’expérience,  que,  dans  les  chaleurs  et  les  grandes  séche¬ 
resses,  les  remèdes  évacu ans  ne  produisent  pas  d’effet, 
qu’ils  irritent  sans  utilité  et  qu’ils  ne  procurent  souvent 
que  des  selles  muqueuses  ou  séreuses ,  lorsqu'on  en  ob¬ 
tient.  Hippoci'ate  ne  connaissait  point  les  rigueurs  de 
rhiter,  car  il  n’aurait  pas  manqué  de  donner  le  même 
consçil.  En  effet,  les  grandes  gelées  et  les  froids  exces¬ 
sifs  sont  une  contre-indication  de  toute  espèce  de  remèdes, 
et ,  à  plus  forte  raison ,  des  purgatifs  qui  ne  donnent  au¬ 
cun  résultat  et  ne  fatiguent  même  pas  d’une  manière  sen- 
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sîble.  Les  délayans ,  les  lavemens  sont  donp  les  seuls 
moyens  à  la  disposition  du  médecin  (i). 

6.  Graciles  et  facile  vomenteSy  sursùm  pur- 
gandi^  citantes  kyemem.  (  §  xix.) 

On  entend  parler  des  personnes  naturellement  maigres 
ou  grêles,  et  que  la  maladie  n’a  pas  rendues  telles  :  au¬ 
trement  ,  il  y  aurait  de  l’inconvénient  à  les  faire  vOmir, 
comme  l’avance  Celse  :  Inutilis  est  (vomitus  )  gracilibus 
et  imbecillum  stomacum  habentibus  :  utilis  verb  est  plenis 
et  biliosis  omnibus ,  si  vel  nimiitm  se  replerunt,  vel  parùm 
concoxerunt  (a). 

7 .  DijfficuLter  autem  vomentesy  et  mediocriter 
carriosii  deorsiim^  citantes  œstatem.  (§xix.) 

8.  Tahidi  vero,  vitantes  {purgationes)  sursùm. 

<  §  XIX.) 

P.  Martian  pense  qu’Hippocrate  ne  parle  pas  des 
phthisiques  ,  mais  des  personnes  qui  ont  une  disposition 
à  le  devenir.  11  est  facile  de  démontrer  que ,  dans  l’un  e;! 
l’autre  cas ,  les  vomitifs  sont  nuisibles  :  mais  s’il  y  a 
danger  à  faire  vomir  les  phthisiques  déclarés ,  il  n’y  en  a 
pas  moins  à  les  purger  par  le  bas.  Hippocrate  s’était  fak 
une  loi  de  ne  jamais  mouvoir  le  ventre  dans  ce  cas  ;  et 
s’il  prescrivait  l’ellébore,  il  mitigeait  tellement  ce  remède, 


(i)  Ternpora  œstatis ,  à  canis  or, tu,  per  dies  quiuquaginta  vitare 
oportet ,  et  non  dure  medicqmentum ,  sed  in/usis  per  cl^sterem  uti. 
'I)e  Mediçam.  purgant. 

(a)  De  Medicin. ,  lib.  i ,  cap.  i ,  sect.  xi  ,  nP  2. 
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n’en  résultait  aucune  évacuation  alvine  (i).  En  pur*^ 
géant  par  le  bas,  on  court  le  risque  de  supprimer  l’ex¬ 
pectoration,  de  provoquer  une  diarrhée  colliquative  ,  et 
d’accélérer  la  mort.  Néanmoins,  selon  P.  Martian,  les 
phthisiques  supportent  mieux  les  émétiques,  parce  que 
leurs  poumons  sont  accoutumés  à  des  secousses  provo¬ 
quées  par  la  toux  ,  en  même  temps  qu’ils  éprouvent  plus 
d’aisance  à  se  débarrasser  au  moyen  de  l’expectoration  : 
nous  dirons  plus ,  ces  malades  soutiennent  bien  les  doux 
laxatifs  et  les  vomitifs  légers  que  les  circonstances  obli¬ 
gent  de  prescrire. 

Il  est  vraisemblable  qu’Hippocrate  n’a  pas  entendu 
parler  des  personnes  qui  sont  disposées  à  devenir  phthi¬ 
siques,  car  il  n’aurait  pas  manqué  de  les  désigner,  comme 
il  l’a  fait  dans  ses  Épidémies  (2).  La  médecine  n’ayant 
pas  le  pouvoir  de  changer  la  constitution ,  est  impuis¬ 
sante  contre  une  mauvaise  conformation  ou  contre  une 
lésion  organique  :  elle  tire  plus  d’avantage  des  purgatifs 
que  des  émétiques ,  qui ,  donnés  sans  précaution  ,  peu¬ 
vent  encore,  selon  P.  Martian,  provoquer  la  rupture  dés 
gros  vaisseaux ,  et  déterminer  l’hémoptysie  et  ses  suites. 
Donc ,  sous  quelque  point  qu’on  les  envisage ,  les  éva¬ 
cuations  par  le  haut  sont  funestes  aux  phthisiques  et  aux 
personnes  menacées  de  le  devenir. 

9.  Melancholicos  autem ,  uberiiis  deorsiim 
purgabis.  Eddem  ratione,  contraria  adhibens. 
(§xix.) 

La  mélancolie  est  un  délire  continuel  et  non  intes- 


(1)  yeratrum  data  temperatum ,  ut  ne  alvum  infernam  mo^reat.... 
At  médicamenta  quàm  paucissima  hibat,  si  non  febres  acutiores  ipsum 
eorripiant.  De  Morbis ,  lib.  11 ,  tabes,  ét  alius  inorbus  appellatus  tabes, 
(a)  Epideni.  ,  lib.  t.  , 
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rompu,  sans  fifevre  ni  fureur.  Les  malades  atteints  de 
cette  affection ,  sont  tristes  et  craintifs  ;  ils  tiennent  des 
propos  absurdes ,  incohérens  ;  ils  se  désespèrent  j  leurs 
actions  sont  folles ,  sans  but  ;  ils  ne  dorment  point ,  ou 
leur  sommeil  est  troublé  par  des  rêves  effraÿans  ;  ils  ont 
les  hypochondres  gonflés  et  tendus  ;  ils  sont  tourmentés 
de  rots  et  de  borborÿgmes  ;  leur  respiration  est  difficile 
et  gênée  5  enfin ,  ils  éprouvent  une  anxiété  précordiale 
et  un  tintement  fatigant  des  oreilles.  Arétée  dit  qu’ils 
sont  sujets  à  des  idées  extravagantes  ;  que  les  uns  crai¬ 
gnent  d’être^ empoisonnés  ;  que  les  autres ,  pleins  d’aver¬ 
sion  pour  les  hommes ,  se  retirent  dans  la  solitude ,  où. 
se  livrent  à  toutes  sortes  de  superstitions ,  à  de  vaines  ter¬ 
reurs,  etc. 

Persuadés  que  la  mélancolie  était  l’effet  d’une  humeur 
noire,  remarquable  par  sa  ténacité  et  sa  viscosité les 
anciens  ne  connaissaient  d’autre  moyen  de  guérison  que 
dans  l’usage  des  plus  violons  purgatifs  drastiques.  De  nos 
jours,  quoique  plus  réservés  sur  le  choix  de  nos  médi- 
camens,  nous  connaissons  aussi  les  heuieux  effets  des 
évacuations  alvines  copieuses  et  multipliées.  Nous  ne  les 
provoquons  pas  d’une  manière  exclusive ,  parce  que  l’ex¬ 
périence  a  démontré  que  la  maladie  est  loin  de  dépendre 
toujours  d’une  humeur  atrabilaire  dans  les  viscères  ab¬ 
dominaux. 

Hecquet  est  d’avis  que  eâdem  ratîone,  contraria  aâhi^ 
bens  exprime  une  allusion  à  l’aphorisme  quatrième  de 
cette  section ,  et  qu’il  s’agit  de  purger  plus  ou  moins , 
selon  les  diverses  saisons  de  l’année,  ayant  présent  à 
l’esprit  que  les  cathartiques  conviennent  mieux  en  hiver 
qu’en  été.  D’autres  pensent  qu’il  faut  avoir  égard  à  l’ha¬ 
bitude  du  corps  ,  en  évacuant  par  le  haut  et  légèrement 
les  personnes  grêles  ;  pleinement  et  copieusement  par  le 
bas  celles  qui  sont  replètes ,  d’après  les  aphorismes  pré- 
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cédens,  sixième  et  septième.  De  Gorter  fait  observer  que 
tous  les  purgatifs  ne'  sont  pas  ménalagogues ;  que  quel¬ 
ques-uns  expulsent  l’humeur  mélancolique,  tahdis  que 
d’autres  sont  spécifiques  contre  la  pituite ,  la  lymphe,  la 
bile  5  et  qu’il  importe  de  connaître  la  prédominence  de 
chacune  de  ces  humeurs  ,  p^ur  lui  opposer  le  remède  à 
l’effet  duquel  elle  ne  résiste  pas.  Notre  avis  est  qué,  dans 
les  mélancolies ,  le  cerveau  est  fort  disposé  à  s’embarras¬ 
ser,  que  les  émétiques  seraient  favorables  à  toute  conges¬ 
tion  sur  cet  organe ,  et  qu’il  est  urgent  d’évacuer  dans 
une  direction  contraire,  afin  de  ne  pas  ajouter  à  l’étendue 
du  désordre  des  fonctions  cérébrales.  La  nature,  notre 
souverain  maître ,  a  fait  connaître  les  avantages  du  flux 
spontané  des  hémorrhoïdes ,  que  l’on  n’oublie  guère  de 
faire  couler,  avant  de  purger  par  les  voies  inférieures. 
Le  professeur  Bosquillon  dit  qu’il  faut  purger  fortement 
par  bas  les  mélancoliques  ,  parce  que  la  bile  noire,  qui 
cause  la  maladie ,  est  difficile  à  entraîner  et  prend  cette 
direction.  Le  même  auteur  ajoute  qu’il  faut  se  conduire 
d’après  le  même  principe,  dans  le  cas  où  l’humeur  affecte 
une  direction  contraire.  Si  la  bile  jaune,  par  exemple, 
domine ,  il  convient  de  donner  les  vomitifs ,  parce  que 
cette  humeur  est  légère  et  tend  naturellement  à  s’évacuer 
par  en  haut.  Gette  interprétation  est  de  Galien  :  Éâdem 
ratione  adhibens ,  quasi  dicat  Hippocrates  ;  Quemadmo- 
dùm  Jlai^a  hilis  quce  levis  admodùm  est ,  spontèque  sur- 
sùm  répit,  per  vomîtizm  vacuanda  est  :  ità  melanchoîicus 
humor,  quia  craséus  ac  grai>is ,  deorsürnque  vergît ,  per 
inferiord  pMAg-ancfus.  enV.  Vallésio  s’exprime  ainsi  ;  Ad- 
didit  Hippocrates ,  eâdem  ratione  contraria  apponens  ; 
quasi  diceret ,  eâdem  methodo,  contraria  reddens  con- 
trariis.  Nimirùm  ut  crassi  succî  per  inferna  et  çehemen- 
tiùs  expurgandi  sunt,  ità  tentées  per  superna  et  leviùs. 
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10.  Purgaîidum  in  valdh  acutis ,  si  turgeat 
materia,  eddem  die  :  morari  enim  in  talibus 
malum  est.  (§xix.) 

Cet  aphorisme  fait  pressentir  le  danger  de  ne  pas  rem¬ 
plir  de  suite  une  indication  qui  se  présente.  Des  patho¬ 
logistes  croient  que  si,  dans  ce  cas  prévu,  on  n’évacue 
pas ,  les  humeurs  morbifiques  peuvent  passer  des  pre¬ 
mières  dans  les  secondes  voies ,  et  faire  dégénérer  une 
maladie  simple  et  facile  à  guérir,  en  une  autre  putride 
ou  maligne,  dont  l’issue  serait  fort  incertaine.  On  a  donc 
admis  de  préférence  une  cacochylie  du  canal  alimentaire, 
qui  n’existe  jamais  sans  de  grands  efforts  vitaux  de  la 
part  des  organes ,  pour  se  délivrer  de  ce  qui  les  obsède. 
Si  l’art  ne  les  seconde  pas,  la  prostration  des  forces  est 
à  craindre ,  selon  la  remarque  judicieuse  de  Galien.  Afin 
d’éviter  cette  chute,  dans  les  cas  de  turgescence,  dès  le 
début  des  maladies  aiguës ,  les  émétiques  ou  les  purga¬ 
tifs,  administrés  de  manière  à  ce  qu’ils  produisent  de 
suite  un  grand  effet ,  sont  indiqués  comme  efficaces  pour 
ralentir  ou  suspendre  les  progrès  du  mal. 

Quelques  circonstances  forcent  des  praticiens  peu  ex¬ 
périmentés  à  temporiser  ;  ils  craignent  l’écoulement  pré¬ 
sent  des  règles  ou  un  état  de  grossesse.  Dans  l’un  et 
l’autre  cas ,  je  ne  me  suis  point  laissé  intimider ,  et  j’ai 
fait  vomir  avec  le  plus  grand  avantage.  Ce  principe  s’ap¬ 
plique  aussi  aux  cas  où  il  est  urgent  d’ouvrir  la  veine- 
et  de  tirer  promptement  une  certaine  quantité  de  sang. 

11.  Quibus  terminai  et  circà  umbilicum  do^ 
hreSi  et  lumborum  doloVi  qui  neque  purgante  ^ 
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neque  aliter  sohiturj,  in  hjdropem  siccum  Jîr-^ 
matur.  (Siv.)  ' 

La  tympanite  est  la  distension  de  tout  Fabdomen,  qui, 
frappé,  résonne  comme  un  tambour,  et  qui,  comprimé 
sur  un  point ,  revient  promptement  sur  lui-même,  causée 
par  une  expansion  gazeuse  dans  l’intérieur  de  sa  cavité, 
et  plus  souvent  dans  le  tube  intestinal. 

Les  coliques  rhumatismales ,  goutteuses,  hystériques, 
s’exaspèrent  par  l’usage  des  purgatifs,  et  résistent  sou¬ 
vent  aux  médicamens  les  plus  propres  à  les  combattre. 
Lorsqu’elles  ont  long -temps  fatigué  les  ‘organes,  elles 
sont  suivies  d’une  atonie  qui  favorisé  la  tympanite ,  assez 
ordinairement  incurable  chez  les  vieillards  et  chez  les 
personnes  âgées  de  plus  de  quarante-cinq  ans.  On  doit 
craindre  cette  issue ,  lorsque  ces  coliques  sont  sans 
fièvre,  persistent  et  ne  se  calment  pas,  malgré  la  quan¬ 
tité  de  vents  rendus  par  haut  ou  par  bas.  Un  épanchement 
séreux  dans  le  ventre  se  forme  à  la  dernière  époque  de 
celte  maladie  (i). 

12.  Quihus  ahi  sunt  lientericœ ,  eos  hjemè 
sursùm  purgare^,  malum  est.  (^xix.) 

Comme  beaucoup  d’autres,  ce  principe  a  aussi  ses  ex¬ 
ceptions.  S’il  est  recommandé  et  consacré  par  l’expé- 
riènce  de  faire  usage  de  purgatifs  doux,  tels  que  la  rhu¬ 
barbe  sur-tout,  à  l’exception  de  ceux  qui  ont  une 
propriété  sucrée ,  il  se  rencontre  des  cas  de  turgescence 
gastrique  qui  exigent  les  émétiques ,  que  l’on  sait  con- 


(i)  Suprà  umbilicum  labor,  ac  lumhorum  dolar,  qui  remediis  non 
oedit^  in  hydropem  siccum  desinit.  Coac.,  sect.  n. 


SECTION  IV,  APH.  12,  1 5.  2l5 

venir  toutes  les  fois  que  les  lienteries  sont  opiniâtres  et 
résistent  au  traitement  indiqué  et  approprié.  Hippocrate 
l’a  reconnu  en  disant  que,  dans  les  lienteries  chroniques, 
il  est  bon  qu’il  survienne  des  rots  acides  qui ,  jusque-là, 
n’avaient  pas  existé  ;  qu’il  est  peut-être  utile  de  les  pro¬ 
voquer,  car  de  telles  perturbations  produisent  les  etfets 
des  altérans  (i)  :  en  circonstance  semblable,  nous  nous 
trouvons  bien  des  émétiques  à  doses  réfractées  ,  qui  ex¬ 
citent  seulement  des  nausées. 

i3.  Adellehoros,  qui  non  facile  sursùm  pur^ 
gantur,  iis  ante  potionem  corpora  prœhumec- 
tanda,  copiosore  alimento,  et  quiete(f).  (§xix.) 

Les  anciens  connaissaient  deux  espèces  d’ellébore,  le 
blanc  et  le  noir.  Ils  faisaient  particulièrement  vomir  avec 
le  premier,  dont  ils  pulvérisaient  la  racine.  La  violence 
de  cet  émétique  ne  permettait  pas  son  administration, 
avant  que  le  éorps  ne  fût  disposé  à  le  recevoir.  C’est 
pourquoi  on  commençait  par  énerver  le  canal  alimen¬ 
taire  à  l’aide  d’un  régime  humectant,  et  le  corps,  en  re¬ 
commandant  plus  de  repos  que  de  coutume.  L’usage  des 
médecins  de  l’antiquité  voulait  que  les  malades  man¬ 
geassent  avant  de  vomir  ;  et  cette  pratique  est ,  dit-on , 
assez  commune  en  Angleterre.  Nos  émétiques  sont  moins 
forts,  et  nous  nous  croyons  dans  l’obligation  de  préparer 


(i)  Indiuturnîs  intestinorum  toevitatibus ,  ructus  acidus  fiens,  anteà 
nunquam  faetiis,  signum  bonum,  velut  Denxœnatœ  contigit^  Fbrtassis 
autem  licet  etiam  arts  parare  ,  nam  turbationes  ejusmodi  altérant. 
De  Morb.  popul. ,  lib.  ii ,  sect.  ii. 

Necessarius  huic  morba  est  vomitus,  utHippocrati  visum.  est,  etiam, 
albo  veratro ,  si  caetera  parùm  proficient,  evocatus.  Gels. ,  de  Mediein. , 
lib.  lY,  sect.  VI. 

(a)  Ue  Veratr.  itsu.  £pist.  xxi,.p,  5q7,  Iti  principio. 
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à  leur  effet,  quand  nous  projetons  d’évacuer  par  le  haut; 
car  eh  prescrivant  la  diète  et  le  repos,  nous  ne  négligeons 
pas  de  taire  boire  àbondarhiheht  èt  de  disposer  tout  pour 
le  succès  que  nous  nous  proposons  d’obtenir. 

i4-  Ùhi  biberit  guis  elléhorum^  ad  motiones 
guident  corporum^  rnagis  ducito  :  ad somnbs  verb, 
et  guîeteniy  minus.  Déclarât  autem  etiam  navi- 
gatio,  guod  motus  turbat  corpora.  (  §  xix.  ) 

C’ëst  mal  â  propos  que,  de  nos  jours,  le  plus  grand 
nombre  des  médecins  permet  aux  malades  de  garder  le 
lit  après  avoir  pris  un  purgatif,  tout  en  conseillant  de 
ne  pas  dormir  tant  qu’il  demeure  dans  l’estomac.  Il  est 
certain  que  le  repos ,  sur-tout  le  sommeil ,  auquel  il  est 
souvent  difficile  de  résister,  retardent  et  modèrent  l’effet 
du  médicament.  Si  ceux  qui  l’ont  avalé  ne  dorment  pas , 
ils  sont  tournientés  par  des  nausées,  par  des  renvois 
désagréables ,  et  il  arrive  souvent  qu’ils  vomissent.  Il  n’y 
a  pas  de  doute  qu’il  ne  vaille  mieux  prendre  de  bout  une 
potion  purgative  qui  se  digère  plus  aisément  à  l’aide  de 
l’exercice  dans  l’appartement,  pendant  une  heure,  et  plus 
s'il  le  faut.  C’est  seulement  quand  l’effet  a  fatigué  un  peu 
après  s’être  soutenu  quelque  temps,  qu’il  est  utile  de  se 
remettre  au  lit  et  de  reposer.  Enfin ,  nos  malades  ont  pris 
plus  d’une  fois  un  vomitif  étant  de  bout  ;  et  ils  ne  s’eu 
sont  pas  plus  mal  trouvés, 

i5.  Quanda  vis  magis  ducere  ellèborum ^ 
moveto  corpus  :  guando  verb  cessare,  somnimi 
facitOy  et  non  moveto.  (§xix,) 


ï6.  Elleboriis  periculosus  est  sanas  carnes 
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habentibus  )  convulsionem  enim  inducit  (i). 

(§XIX.) 

Voyez  aphorismes  36,  87,  deuxième  section. 

17.  Non  febricitanti y  appetitus  dejectus  y  et 
Oris  vetitriculi  morsusy  et  tenebricosa  vertige  y  et 
os  amarescens y  sursùm  purgante  opus  esse, 
indicat.  (§xix.) 

18.  Suprci  septum  tranSversum  dolores  y  qui 
purgatione  egenty  sursùm  purgante  opus  esse  , 
indicant;  qui  verb  infrà,  deorsiim.  (§xix.) 

19.  Qui  in  purgantium  potionibus  non  si- 
tiunty  dùm  purgantury  non  cessant  priùsquàm 
sitiverint  (2) .  (  §  xix .  ) 

20.  Non  fehricitantibus  si  fiat  tormen  y  et 
genuum  gravitâtes,  et  lumborum  dolor,  deorsiim 
purgante  opus  esse  y  indicat.  (§xix.) 

Voyez  l’aphorisme  1 8^  plus  haut. 

2 1 .  Dejectiones  nigrce  y  qualis  sanguis  niger, 
sponte  prodeuntes  y  et  cùm  fehre  y  et  sine  febre 
pessimœ.  Et  quanto  colçres  dejectionum  plures 
fuerint  pejores  y  eb  deteriùs  :  cùm  purgante 
verb  y  meliùs.  Et,  quantb  colores  plures  y  non 
mali  sunt.  (§  xvii.  ) 

Egestio  alvî  nigra,  velut  sanguis ,  et  cùm  fehre  et  sine 


(1)  De  Veratr.  usu,  Epist.  xxi ,  p.  5o'j.  In  principio, 
(a)  Ibid.,  epist.  xx ,  p.  507,  ïiv.  T. 
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febre,  maîa  est.  Malœ  item  omnes  varice  ahundè  coîo-^ 
ratæ  (i). 

Quel  que  soit  l’état  de  pyrexie  ou  d’apyrexie,  rien 
n’annonce  mieux  la  prostration  extrême  des  forces  et 
une  mort  prochaine,  que  de  telles  évacuations,  signes 
d’une  dissolution  coniiplète  et  d’une  cachexie  irrémé¬ 
diables.  C’est  ce  qu’on  observe  chez  quelques  vieillards 
décrépits  qui  meurent  sans  avoir  eu  de  fièvre ,  et  chez 
beaucoup  de  personnes  prises  de  fièvres  adynamiques, 
ou  de  ces  maladies  dites  pestilentielles.  Néanmoins ,  on 
doit  remarquer  avec  Vallésio  que ,  dans  ce  dernier  cas , 
le  danger  est  réel  quand  les  déjections  s’annoncent  dès 
le  principe  j  et  qu’il  s’en  faut  qu’on  doive  désespérer  tou¬ 
jours  ,  lorsqu’elles  se  montrent  en  temps  opportun  et 
après  avoir  été  précédées  d^s  signes  évidens  de  coction, 
pourvu  toutefois  que^  l’épuisement  ne  soit  pas  porté  trop 
loin. 

La  matière  des  déjections  peut  se  distinguer  par  plu¬ 
sieurs  couleurs  très  -  variées  qui  ne  signifient  rien  par 
elles-mêmes ,  et  n’inspirent  aucune  crainte.  C’est  abso¬ 
lument  le  contraire  si,  parmi  ces  couleurs  diverses,  il 
s’en  trouve  un  certain  nombre  qui  soit  de  mauvaise  na¬ 
ture.  Considérées  comme  eflfet^es  pürgatifs ,  ces  déjec¬ 
tions  sont  d’un  meilleur  augure ,  non  par  elles-mêmes , 
et  lorsque  la  faiblesse  est  très-grande,  mais  parce  qu’elles 
attestent  une  susceptibilité  d’impression  de  la  part  des 
organes ,  et  que  les  mouvemens  vitaux  peuvent  prendra 
ces  directions  heureuses,  dont  le  retour  à  la  santé  est 
une  suite  nécessaire.  (  Voyez  sect.  ii,  aph.  xiv.  ) 

Atram  hilem  spontè  exscerni  peralvum,  pessimum 
signum  esse;  minùs  malum  ,  si  à  medicamento.  Similiter 
dejectiones  variegatas,  spontè  Jieri,  malum  esse;  et  eà 


(i)  Hipp.,  Coac.  Prcenot.,  sect.  111}  p.  436.. 
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pejùs  qub  pîures  erunt  colores minîmè  maîum  si  à  medi- 
camentq  idjiat,  et  qub  plures  erunt  colores,  eb  meliofes  , 
idque  in  febribus ,  et  sine  febribus  perpetub  verum  esse  ÿ 
adnotavit  Hippocrates.  (P.  Mart.  ) 

22.  Morhis  quihusvis  incipientibus  y  si  bilis 
citra  vel  sursiirriy  vel  deorsùm  prodierity  lethale. 

(§XYII.) 

L’atrabile  est  la  plus  visqueuse  de  toutes  nos  humeurs 
et  celle  qui  séjourne  le  plus  long -temps  dans  notre 
corps  (i)  :  c’est  une  lie  noire ,  sanguinolente,  semblable 
à  celle  du  vin  pressé ,  à  l’encre  de  Seiche  ;  elle  est  âcre 
comme  du  vinaigre ,  et  d’une  odeur  cadavéreuse  ;  c’est  en¬ 
core  une  salive ,  unexpitùite  ou  une  bile  de  couleur  pâle- 
verdâtre,  qui,  rejetée  par  le  vomissement,  brûle  la  gorge 
et  la  bouche ,  agace  les  dents  et  fait  effervescence  sur  la 
terre  (2).  La  bile  noire  recuite  des  anciens,  bilis  atra 
retorrida,  est  un  certain  suc  mélancolique,  de  couleur 
très-brune  et  foncée ,  dont  ils  fixaient  la  source  dans  la 
rate  ;  ils  appelaient  humeur  atrabilaire  et  mélancolique, 
cette  saburre  fuligineuse  que  des  malades  rendaient  par 
les  selles ,  en  même  temps  qu’ils  avaient  l’hypochondre 
gauche  douloureux  et  tendu.  On  pensait  donc  autrefois 
que  l’humeur  noire,  dont  on  parlait  si  souvent,  n’était 


(1)  Atra  enim  bilis  inter  omnes  corporîs  humores  viscosissima  est , 
et  sedes  diuturnissimas  facit.  Hipp. ,  de  Nat.  homin.,  sub  fin. 

{2)  Nigrum  vomit  veluti  fœcem ,  quandàque  cruentum ,  quandèque 
velut  vinum  secundarium  ,  quandàque  velut  polypi  atramentum , 
quandàque  acre  velut  acetum  ,  quandàque  salivam  et  pituitam  ,  quan¬ 
dàque  bilem  cùm  virore  pallidam.  Et  ubi  quidem  nigrum  cruentum 
vomuerit ,  cadaveris  Jœtorem  refert  :  et  fauces  et  os  à  vomitu  adurun- 
tuT,  et  dentes  stupescunt,  et  id  quod  vomitu  rejectum  est,  terram  elevaU 
Hipp.,  de  Morb. ,  lib.  ii,  Morh,  niger. 
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pas  de  la  bile  qui  prend  ce  caractère  et  cette  couleuir^' 
mais  plutôt  un  sang  devenu  épais  et  féculent  par  son 
séjour  dans  la  substance  de  la  rate  ou  dans  les  vaisseaux 
du  mésentère.  Il  n’est  guère  possible  de  constater  par  les 
écrits  d’Hippocrate ,  que ,  provenant  de  la  rate ,  cette 
humeur  était  une  véritable  bile,  différente  de  celle  du 
foie ,  seulement  par  sa  couleur  noire  qui  la  faisait  nom¬ 
mer  atrabile. 

Melœna,  morbus  niger,  nigræ  dejeçtiones ,  maladies' 
dans  lesquelles  de  telles  matières  sont  rendues  isolément 
par  haut  ou  par  bas ,  ou  des  deux  côtés  à  la  fois.  La 
quantité ,  souve*nt  incroyable ,  qui  est  évacuée  de  cette 
manière,  ne  permet  pas  d’en  chercher  la  sourde  dans  une' 
sécrétion  du  foie  ou  de  la  rate ,  qui  en  regorgeraient. 
Cependant  on  n’ignore  pas,  avec  Fréd.  Hoffmann  (i)^ 
que  la  vésicule  du  fiel  contient  quelquefois ,  mais  rare¬ 
ment  ,  une  bile  très-noire  et  poisseuse ,  et  que  le  sang^ 
qui  abonde  dans  le  tissu  de  la  rate  peut  être  noir  et  vis¬ 
queux  :  mais  ce  n’est  pas  assez  pour  prouver  que  ces 
organes  versent  directement  ces  fluides  dans  le  canal 
alimentaire ,  lors  des  maladies  dont  il  s’agit.  Si  l’humeur 
atrabilaire  ou  mélancolique  n’est  autre  qu’un  sang  dé¬ 
pouillé  de  ses  parties  les  plus  fluides,  épais,  noir,  glu- 
tineux,  qui,  par  son  séjour  dans  les  hypochondres, 
constitue  \ hypochondrie  ;  si  la  bile  noire  est  la  même 
matière  stagnante  et  accumulée  dans  les  vaisseaux  qu’on 
dit  qu’elle  distend ,  corrode  et  détruit,  il  en  résulte  qu’on 
ne  peut  la  faire  provenir  du  foie  ou  de  la  rate.  Fréd. 
Hoffmann  s’est  expliqué  positivement  sur  ce  point.  Selon 
lui,  le  sang  bourbeux:,  corrompu,  est  versé  en  partie 
par  les  vaisseaux  courts  et  par  ceux  de  l’estomac  j  en 


(  )  DeMorb.  nigrç  Hippocmtis,  $  2.  Hal»,  17041. 
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partie  par  ceux  du  mésentère  et  des  intestins  qui ,  trop 
tendus,  se  rompent  et  laissent  couler  cette  matière ,  que 
l’on  rejette  ensuite  par  le  haut  ou  par  le  bas. 

Les  observations  du  professeur  Portai  ne  permettent 
pas  de  douter  que  ces  matières  noires  ne  soient  du  sang 
artériel  que,  dans  les  ouvertures  de  cadavres,  il  a  vu 
transuder  des  extrémités  capillaires  gastriques,  dubdé- 
nales,  mésentériques,  dans  les  cavités  de  l’estomac  et  des 
intestins  (i).  Il  semble  démontré,  par  les  recherches  du 
même  savant,  que  c’est  l’effet  d’une  compression  exercée 
par  des  tumeurs  sur  le  tronc  et  les  rameaux  de  la  veine- 
porte  ,  qui  se  gorge  de  sang  dont  elle  ne  peut  se  débar¬ 
rasser  par  le  cours  ordinaire/vers  le  foie.  Alors  les  artères 
gastriques  et  intestinales  se  dilatent ,  sont  dans  un  état 
de  turgescence ,  et  laissent  pleuvoir  par  leurs  extrémités 
capillaires  le  sang  qu'elles  contiennent.  An  lieu  d’être 
rouge  et  rutilant,  ce  liquide  prend  la  couleur  noire  dès 
qu’il  est  hors  du  torrent  de  la  circulation,  et  qu’il  est  dé¬ 
posé  sur  les  membranes  muqueuses,  où  il  séjourAe plus 
ou  moins  long-temps. 

Une  telle  évacuation  peut  être  l’efiFet  d’une  atonie  seu¬ 
lement  ,  comme  dans  les  fièvres  adynamiques  et  pesti¬ 
lentielles.  Alors  elle  est  mortelle  ou  faitbeaucoup  craindre 
la  perte  de  la  vie,  si  on  l’observe  dès  le  début  d’une  ma¬ 
ladie  semblable  :  il  n’en  est  pas  de  même  5i  elle  est  le 
produit  d’un  effort  critique,  si  elle  arrive  à  propos  et  à 
une  époque  favorable. 

23.  Quibuscunque  ex  morbis  acutis,  aut  ex 
diuturniSf  aut  ex  vulneribus y  aut  aliter  quo- 
cunque  modo  extenuatis ,  bilis  atra  y  oel  qiia- 


(ï)  Mém.  sur  plusieurs  maladies f  t.  ii,  p.  ia9etsuiv. 
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liscunque  sanguis  nigery  prodierity  postridiè  mo* 
riuntur.  (§  xvn.)  r 

On  voit  des  malades  qui,  dans  des  fiëvres  adyna- 
miques,  rendent  du  sang  sans  danger,  parce  que  leurs 
forces  se  soutiennent  avec  avantage  :  mais  si  la  maladie 
se  prolonge ,  la  faiblesse  et  l’émaciation  sont  portées  au 
plus  haut  degré ,  et  ce  genre  d’évacuation  est  funeste. 
La  contexture  de  cet  aphorisme  est  telle,  qu’il  semble 
qu’Hippocrate  a  rapproché  la  bile  noire  du  sang  noir, 
bilis  atra  vel  qualiscunque  sanguis  niger,  et  a  donné  plus 
de  force  aux  développemens  dans  lesquels  nous  venons 
d’entrer. 

Les  engorgemens  considérables  des  viscères  abdomi¬ 
naux  ,  les  hydropisies  très-avancées ,  sont  souvent  enfin 
suivies  de  ces  exudations  sanguines ,  peu  remarquables 
d’abord  ,  et  qui  affaiblissent  à  mesure  qu’elles  se  repro¬ 
duisent  et  deviennent  plus  abondantes.  Des  vieillards 
décrépits  rendent  quelquefois  du  sang  avec  les  urines , 
ou  par  l’expectoration  ;  ;  d’autres  ont  la  peau  couverte 
d’ecchymoses  scorbutiques,  et  tous  traînent  une  misé¬ 
rable  existence.  Quelle  que  soit  leur  exténuation ,  ils  ne 
périssent  pas  de  suite.  Il  en  est  de  même  de  ceux  qui  ont 
des  plaies  anciennes ,  dont  les  surfaces  versent  beaucoup 
de  sang  poir  et  corrompu.  Dans  ces  cas  d’appauvrissement 
constitutionnel,  ces  hémorrhagies  spontanées  et  passives 
présagent  certainement  la  mort,  sans  en  indiquer  l’é¬ 
poque. 

24*  Djsenteria  ,  si  ab  atrd  bile  inceperit^  le- 
thaïe.  (  §  IX.  ) 


Cet  aphorisme  est  expliqué  par  les  précédons. 
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25.  Sanguis  sursfÊn  quidem ,  qualiscunque 
fuerit,  malum  :  deorsiim  verb  )  bonum  ,  niger 
subtils  secedens.  (§xiv.) 

Il  n’est  pas  rigoureusement  vrai  que  la  perte  d’uni 
sang  quelconque  par  les  voies  supérieures  soit  toujours 
d’un  mauvais  augure.  Des  épistaxis  spontanés,  pério¬ 
diques  ou  non,  sont  salutaires  dans  la  jeunesse,  et  quand 
ils  répondent  à  l’écoulement  des  règles ,  qui  se  fait  im¬ 
parfaitement  ou  pas  du  tout  par  les  couloirs  ordinaires. 
On  a  vu  des  hémoptysies  qui  n’pffraient  pas  plus  de  dan¬ 
ger  lorsqu’elles  remplaçaient  le  flux  menstruel.  Cepen¬ 
dant  il  est  certain  que  l’on  doit  craindre  d’un  flux  sem¬ 
blable  de  sang ,  dont  l’inflammation  lente  et  l’ulcération 
du  poumon  peuvent  être  la  suite  mortelle.  Les  hématé- 
mèses  ne  sont  pas  moins  dangereuses  dans  quelque  état 
de  santé  que  soit  d’ailleurs  l’individu  qui  les  éprouve,  et 
chez  lequel  on  ne  connaît  pas  la  suppression  d’une  hé¬ 
morrhagie  habituelle.  Les  évacuations  de  sang  noir  par 
l’anus  sont  sans  doute  avantageuses  aux hémorrhoïdaires, 
aux  mélancoliques  j  mais  il  ne  faut  pas  qu’elles  soient 
excessives  chez  les  personnes  qui  approchent  de  la  vieil¬ 
lesse  ;  chez  les  vieillards ,  et  dans  tous  les  cas  de  fort 
embonpoint.  L’amaigrissement  précipité,  la  chute  rapide 
des  forces ,  les  cachexies ,  les  infiltrations  et  les  hydro- 
pisies,  surviennent  et  sont  les  avant-coureurs  d’une  mort 
prochaine. 

26.  Si,  à  djsenteria  detentOy  carunculce  se- 
cesserintj  lethale  est.  (  §  ix.  ) 

Dans  ce  cas,  tout  annonce  une  ulcération  des  entrailles 
qui  s’exfolient,  et  dont  des  fragmens  de  la  membrane 
muqueuse  sont  entraînés  avec  les  excrémens. 
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27.  Quibusper  febre^anguinis  copia  unde- 
cunque  eruperit y  in  refectionibus  y  his  alvi  hu^ 
mectantur.  (  §  xiv.  ) 

28.  Quibus  hiliosœ  sunt  egestiones y  surdi- 
tate  superveniente  y  cessant  :  et  quibus  surditas  y 
hiliosis  supervenientibus  y  cessât.  (§xin.) 

Il  est  difficile  d’expliquer  la  sympathie  que  cet  apho¬ 
risme  annonce  exister  entre  le  tube  intestinal  et  l’organe 
de  l’ouïe  ;  cependant  elle  se  manifeste  dans  quelques  cas 
semblables  à  celui  précisé  par  cette  sentence.  En.  1 5  28, 
une  constitution  pestilentielle  fit  de  grands  ravages  «en 
Italie  :  Brassavola  fut  témoin ,  deux ,  et  même  trois  fois 
dans  un  jour,  de  be  changement  chez  un  malade.  Les 
déjections  bilieuses  cessaient  et  étaient  remplacées  par 
une  surdité  5  celle-ci  se  dissipait  à  son  tour,  et  les  pre¬ 
mières  revenaient.  Le  même  praticien  ajoute  encore  que 
la  surdité  coïncidait  avec  les  évacuations ,  s’il  y  avait 
turgescence  (i).  C’est  à  cet  aphorisme  qu’il  faut  ratta¬ 
cher  ces  autres  observations  d’Hippocrate  ;  i®  Cui  intes- 
tinum  in  dextrâ  parte  dolebat,  et  articulari  morbo  correp- 
ius  est,  çuietior  erat.  Postquam  autem  hic  curatus  fuit, 
magis  dolebat  (2)  52®  posterâ  die  et  anhelationem  habe- 
bat ,  et  coxam  dexteram  dolebat,  et  quüm  hœc  doleret , 
tùm  etiam  ànhelatio  habebat  :  coxce  rei'b  dolore  cessante , 
etiam  anhelatio  cessa'bat  (3).  Cette  dernière  observation 
fait  mieux  sentir  la  force  de  la  première,  à  laquelle  elle 

(1)  Castrens.,  medicin.  consult,,  p.  loi, 

Biliosas  egestiones  surditas  sedat,  et  surditatcm  sedat  biliosa  alvi 
egestio.  Coac.  Prænot. ,  p.  436. 

(fi)  JOe  Hum.orib.  J -ç.  xài. 

^3)  JE,pidem. ,  Jib.  yi,  sect.  iv,  p.  345. 
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est  opposée  par  les  effets ,  puisqu’elle  établit  l’influence 
de  la  douleur  coxale  sur  la  respiration ,  qui  n’était  diffi¬ 
cile  que  symptomatiquement. 

29.  Quibus  per  fehres  sextâ  die  rigores  Jiunt, 
dijfficulter  judicantur.  (  §  xiv.  ) 

Galien  dit  que ,  dans  les  fièvres  bilieuses  et  ardentes 
sur-tout ,  les  malades  sont  quelquefois  pris  d’uh  frisson 
que  le  vulgaire  juge  aussitôt  mortel.  Il  recommande  de^ 
ne  pas  s’en  effrayer,  si  des  signes  de  coction  ont  pré¬ 
cédé  ,  et  si  l’accès  de  froid  répond  à  un  jour  critique,  ou 
à  d’autres  qui  s’en  rapprochent ,  comme  le  quatre ,  par 
exemple.  Il  ne  faut  pas  perdre  de  vue,  continue  le  com¬ 
mentateur,  qu’on  distingue  dans  les  maladies,  leurs  mou- 
vemens  et  ceux  de  la  nature.  Les  premiers  ont  lieu  aux 
jours  pairs, 'et  les  seconds  aux  impairs,  ce  qui  fait  que 
le  sixième,  que  nous  savons  avoir  été  appelé  tyran,  est 
dangereux,  et  annonce  une  crise  difficile. 

.  Quibus  sextâ  die  rigores  Jiunt ,  hi  œgrè  judicantur  {i) . 
Malum  morbi  testimonium ,  à  sexto  die  cœpisse  inhorres- 
çere  (2) . 

<  3o.  Quibus  exacerbationes  Jiunt ,  qudcun- 
que  hord  dimiserit  febris ,  postridiè  eddem  hord 
si  corripuerit  3  dijjiculter  judicantur.  (§  xiv.  ) 

Les  commentateurs  ne  sont  pas  d’accord  sur  le  sens 
de  cet  aphorisme.  Selon  Galien,  il  s’agit  du  retour  régu¬ 
lier  des  paroxysmes  qui  n’anticipent  pas  les  uns  sur  lés 
autres,  et  qui  reviennent  tous  les  joui's  à  la  même  heure. 


(0  Coac.  Vrœnot.,  p.  419. 

(a)  Gels.,  de  Mediciii.,  lib.  ii,  cap.  iv. 

1 5 


2  20  APHORISMES  d’hiPPOCRATE  , 

Heurnius  précise  davantage ,  en  supposant  qu’uH  aécèa 
arrive  à  six  heures  du  soir,  et  qu’un  autre  survienne  le 
lendemain  à  la' même  époque.  Je  pense  qu’il  s’agit  ici 
d’une  fièvre  continue-rémittente  quotidienne.  Or,  qui  ne 
sait  qu’elle  peut  durer  vingt-cinq,  trente  et  quarante 
jours;  qu’elle  appartient  le  plus  souvent  à  l’ordre  des 
muqueuses  ou  catarrhales ,  et  que  ses  crises  sont  ordi¬ 
nairement  difficiles?  Telle  me  paraît  devoir  être  faite 
l’application  de  cet  aphorisme. 

5 1 .  Lassatis  per  febres,  ad  articules ^  et  circà 
maocillas  maxime  ^  abscessus  Jiunt.  (§  xiii.) 

Comme  le  mot  abcès  së  présente  pour  la  première  fois, 
nous  devons  exposer  brièvement  la  doctrine  d’Hippocrate 
sur  un  point  de  médecine- pratique  aussi  important.  Des 
parties,  dit  Boerhaavè  ,  qui  s’éloignent  mutuellement 
après  avoir  été  contiguës ,  forment  ce  qu’on  nomme 
abcès  (i).  Cette  définition  générale  n’est  point  assez 
claire  pour  l’interprétation  de  l’aphorisme  ;  c’est  pour¬ 
quoi  il  à  paru  nécessaire  de  remonter  à  la  source  et  d’ex¬ 
poser  les  opinions  des  anciens.  Ils  ont  distingué  l’apos- 
tase  de  l’apostême ,  que  les  latins  ont  presque  toujours 
appelé  du  même  nom  abscessus.  Dans  l'un  et  l’autre  cas, 
on  s’est  accordé  pour  admettre  qu’il  s’agissait  du  transport 
d’uné  ïnatière  quelconque, d’une  partie  sur  une  autre. 

h'apostase  sé  dit  d’un  écoulement  qui  survient  à  telle 
ou  telle  époque,  favorable  ou  fâcheuse  d’une  maladie  : 
c’est  l’«V«(rW<î  ,  per  effluxionem y  ejjfbuxum,  ejjfîu- 

vium.  La  sortie  du  sang  par  le  nez,  .l’anus  ou  les  voies 
génito  -  urinaires  ;  l’èxcrétion  considérable  d’un  mucus 


(<)  Vocattir  abscessus,  quia  à  se  mutuà  absedunt,  quœ  priùs  co*- 
iigncs  erarit,  A'ÿh. 


SECTION  IV,  APlî.  5l.  227 

par  les  oreilles  ,  les  yeux ,  le  nez ,  les  bronches  ,  le  vagin 
ou  lé  rectum,  par  l’urètre;  les  dysenteries,  lienteries  , 
diarrhées ,  en  sont  autant  d’exemples ,  ainsi  que  les  flux 
d’urines  et  les  sueurs  copieuses.  On  rapporte  encore  à 
cette  pspèce  ^’ahcès,  le  passage  d’un  point  à  un  autre , 
de  la  douleur  (i)  ,  des  Vlénts  {%) ,  du  sang  (3)  ,  etc. 

L’abcès,  Othscessus  per  decubiium,  se  rap-* 

,  porte  aux  furppcles,  apx  clous  :  il  comprend  aussi  les 
collections  4^  pus  pu  les  dépôts  purulens  ,  les  pustules, 
Ips  jéruptiops  cutanées»  bailiaires,  psoriques,  herpéti¬ 
ques,  sans  expepter  Ips  ulcères,  la  chute  des  cheveux,  etc. 
Il  est  probable  que,  dans  cet  aphorispie,  Hippocrate  a 
voulu  parler  de  cette  espèce  d’abcès  que ,  dans  certaines 
fièvres  adynamiques  prolongées  ,  pp  observe  sur  les 
grandes  articulations ,  et  des  parotides  qui  s’élèvent  au 
voisinage  des  mâchoires.  ^ 

In  /ebribus  ad  a^tipuhs  eb  cirç^  mqxiÿas  prceçtpuè 
abscessus  eqntingunt ,  ip  i^içdpia  dglorum  çajusgue ,  ad 
^uperiorem  partem  magi^^  et  in  totupi-  Si  tarduq  Jaerit 
morj^us  et  deorsùmJerqta,pf  ipff'A  ^tiajp.  ab^çessus  cçntin- 
gent.  Maxîmè  aufem  pedes  ça^di,  injrà  futuram  absces- 
sum,  frigidi verb  supràdçnuncîppi.  (Hipp. ,  deÿumçribu^) 
P-  129.) 

Si  lassitudinis  sqn$u^  ipjiebre  est,  yqlifi  maxiUis,  çel 
in  articulis  aliquid  ahscedit.  (Gels.,  lib.  ii,  cap.  yii.) 


(1)  Abscessit.  dolor  moderatus  ad  lateris  mollitu^din^m..  Epidçm., 
lib.  Tii ,  p.  363, 

(2)  Nam  is  (Aër)  qiiùm  contingit  locos  teneros,  ineorisuetps ,  ac 
prii'ts  intactos,  qiiemadTHodi'tm  spiculum  infixum  penetrans  per  carnem 
perrumpit,  aliquan(P>  prceçordia  petens,  aliquandà  ilj.a,  inimà  quan- 
dàque  utraque  simul  adfligens.  De  Fiat. ,  p.  29. 

(3)  Optirni  sunt  abscessüs  sanguinolentissimi-  Prædict.  ,  lib.  ii , 
p.  4i3.  Dans  les  cas  de  suppression  d’une  hémorrhagie  habituelle  ,  et 
qui  s’établit  par  une  autre  voie ,  ou,  qui  revient  après  une  maladie  , 
telle  qu’elle  était  conformément  au  vœu  de  la  nature. 
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33.  Quihus  ex  morbo  resurgentibus  atiquid 
dolet 3  ibi  abscessus  fiunt.  (§  xxi.^ 

C’est  la  douleur  même,  fixée  sur  ce  point,  qui  cons¬ 
titue  cette  espèce  d’abcès  per  effluxwn.  Il  n’est  pas  ques¬ 
tion  d’un  dépôt  purulent,  abscessus per decuhîtum. 

Quibus  verb  ex  morbis  se  erîgentibus  statim  in  manîbus 
autpedibus  dolores Jiunt,  in  his  abscessus  contingunt[\). 
Ces  abcès  sont  d’un  augure  d’autant  plus  rassurant,  qu’ils 
ont  lieu  à  la  fin  d’une  maladie  ;  alors  ils  sont  critiques  < 
par  cela  même  qu’ils  la  jugent  ou  la  terminent. 

33.  Sedj  et  si  quid  doluerit  ante  morhumy  ihi 
se  figit  morbus.  (  §  xiii.  ) 

• 

Dans  le  texte  dont  cet  aphorisme  est  extrait,  on  lit 
que  l’abcès  se  forme  sur  les  parties  dont  quelqu’un  souf¬ 
frait  avant  de  tomber  malade.  Sed  et  si  quid  doluerit 
guis  anteà  qûam  œgrotet;  ad  eas partes Jirmatur  (a). Cette 
proposition,  liée  avec  celle  que  j’ai  annexée  à  la  sentence 
qui  précède ,  ne  laisse  aucun  doute  qu’il  ne  soit  question 
encore  d’un  abcès  per  effluxionem. 

Quelques  personnes,  lors  même  qu’elles  jouissent 
d’une  assez  bonne  santé,  peuvent  avoir  une  partie  plus 
faible  que  toute  autre ,  en  souffrir  même  de  temps  en 
temps  d’une  manière  très-supportable  ;  alors,  on  doit 
s’attendre  que  cette  affection  locale  sera  plus  grave  et 
plus  marquée  s’il  survient  une  maladie  constitutionnelle. 
En  effet,  celle-ci  peut  être  très-bien  supportée,  parcourir 
toutes  ses  périodes,  et,  à  l’époque  critique,  laisser  un 


(i)  Hipp. ,  lib.  deHumor,,  p.  139, 
(3)  Ibid,  ibidi 


SECTION  IV,  APH.  52  ÿ  33,  34*  229 

dépôt  per  decuhitum  ou  per  effluxum.  Cette  disposition 
est  sur-tout  à  redouter  pour  les  maux  habituels  de  la  poi¬ 
trine  ,  qui  demeurent  quelquefois  stationnaires  durant  le 
cours  d’une  affection  constitutionnelle,  et  qui  se  mon¬ 
trent  presque  toujours  avec  des  mouvemens  rapides  et 
destructeurs,  lorsque  Celle-ci  est  jugée  et  dissipée.  Ce 
n’est  donc  pas  sans  raison  qu’on  peut  proposer  de  corri¬ 
ger  ainsi  l’aphorisme  :  Sed,  et  si  quid  doluerit  antè  mor- 
bum,  ibi  se  Jigit  abscessus. 

34*  Si  à  fehre  detentOy  tumore  in  faucihus  non 
existente ,  suffbcatio  ex  improvisa  superveniat y 
lethale.  (§xiii.) 

On  peut  croire  que  cette  suffocation ,  qui  survient 
promptement  à  un  malade  tourmenté  de  la  fièvre ,  n’est 
point  l’effet  de  l’inflammation  d’aucune  partie  des  voies 
aériennes.  Cette  épigénèse  donne-t-elle  l’idée  d’un  ca¬ 
tarrhe  suffocant,  survenu  inopinément  sans  s’être  an¬ 
noncé  par  aucun  signe,  et  à  peine  susceptible  de  guérir 
son?  C’est  ce  qu’il  est  difficile  d’affirmer.  Nous  avons 
encore  une  espèce  de  suffocation  promptement  mortelle , 
causée  par  l’engouement  sanguin  du  tissu  pulmonaire, 
que  l’on  peut  croire  être  seulement  frappé  de  paralysie. 
Mais  les  fiévreux  ne  sont  pas  seuls  exposés  à  cet  accident, 
que  l’on  observe  tout  à  coup  chez  les  personnes  qui 
jouissent  de  la  meilleure  santé  et  qui  succombent  avec 
une  effrayante  rapidité.  Peut-être  s’agit-il  de  la  trachéite, 
tracheitis,  de  l’inflammation  de  la  muqueuse  trachéale, 
du  croup ,  maladie  qui  tue  en  trois  ou  quatre  jours? 

In  Jebribus  de  repentè  strangulari ,  et  déglutira  non 
passe,  ciirà  tumorem  ,  inalum  est. 

Ex  ahginis ,  grmdssimX  sunt,  et  ceîefrim^  interimunt , 


a5ù  AÏ^HORISMÉS  d’hippocïiate  , 

guœ  neqtlë  in  faucibUs ,  îieque  in  cervicé,  quidquam  cons~ 
picuum  facidnt;  plurimùnt  i?erb  doloris  et  orthopneœ  in- 
ducünt.  Etenim  eodem  die  jugulant,  licet  interdàhi  usqu0 
ad  sécuridütn\^ut  tertium,  aut  ètidm  qüdrtütn  pi'ûihahan- 
tur  (f). 

Necjue  is  serran  pdtést,  cfùî  sine  uU6  tiunore  Jebricî- 
tans ,  subità  stfarigülatur,  dût  âevordre  salivdm  suam  non  . 
pôtest  (2:). 

35.  Si  à  fehre  detento  collum  derepentè  in- 
çersum  fuerit ,  et  aix  deglutire  possit,  tumore 
non  existentey  l^fkale.  (§  xin.) 

Dans  ses  Conques  (3) ,  Hippocrate  ne  donne  pas  ces 
circonstances  comme  absolument  mortelles;  il  se  con¬ 
tente  d’ayêrtir  qu’elles  le  sont  pour  Fordinaire;'  et  tout 
porlë  à  croire  qu’elles  caractérisent  un  mouvement  spas- 
jnodiquè  ou  tétanique  du  pharynx. 

36.  Sudoves  fehricitantihus  si  inceperintj  boni 
SLint  die  tertid  ,  et  quintâ,  et  septimâ^  et  nbnâ^ 
et  undecimdy  et  quartâ  decimâ ^  et  septimd  dé¬ 
cima  3  et  algesimd  prifriâ 3  et  vigèsimâ  septimd 3 
et  trigésimd  priïnâ3  et  tri^êèiind  qilartd.  Hi 
enim  sudotes  morbüm  juâicant.  Qui  aero  ità 


(i)  Hipp.  ,  Coac.  Prœnot.,  sect.  p.  428.  Prognast.  ,  sect.  iii>  " 
sph.  17. 

(3)  Cels.,  ,  cap.  vr. 

(3)  Collum  convéftére  non  pa.^sè ,  nèquè  d'êgïutire,  ùf  plurimünt 
lethale  est.-— In  febnbus  derepentè  sùffoëari  et  deglutire  non  passe, 
çitrà  tumorem  ,  malum  eii.  Coacaj:.  .Prænot.,  sect.  n  pi  ,4?5.  ,• 
Neque  U  seryari  potest ,  cul  in  eodem  febris  corporisque  habitu  cervict 
mverUtur»  sià  Ut  d^biàfe  ceptè  non  passif.  Cels.,îil>.  ii',  cap.  vi. 
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non  fiunt i  laborem  signijicant ,  et  morhi  longi- 
tudinem  et  récidivas.  (  ^  xv.) 

Les  fièvres  sont  longues  à  se  terminer  toutes  les  fois 
que  les  crises  dont  elles  sont  susceptibles  s’opèrent  sans 
sueur.  Parmi  les  preuves  nombreuses  de  cette  assertion , 
on  peut  citer  l’histoire  de  Clazomène ,  qui ,  pris  d’une 
fièvre  ardente  avec  dibuleuf  de  tête ,  du  cou ,  des  lom¬ 
bes,  etc. ,  supporta  facilement  des  selles  séreuses ,  qu’on 
ne  vit  cesser  que  le  quatorzième  jour.  Dès  le  onzième, 
on  observa  une  rémission  dans  les  symptômes;  et  les 
urines  redevinrent  claires  et  aqueuses  le  17,  après  avoir 
donné  un  léger  sédiment  la  veille.  Lé  20,  le  malade  n’eut 
pas  dé  sueurs  èt  sa  fièvré  cessa.  Le  2’j,  une  douleur 
coxale  trës-vivé  sé  fit  sentir,  et  les  pàrotides,  engorgées 
depuis  dix  jours,  restaient  stationnaires,  quoique  très- 
sensibles.  Lé  3i,  elles  s’affaissèrent,  et  il  se  déclara  un 
flux  de  ventre  séreux  et  abondant.  Le  quarantième, 
douleur  de  l’œil  droit,  trouble  de  la  vue;  enfin,  gué¬ 
rison. 

Le  lendemain  de  son  accouchement ,  l’épouse  d’Epi- 
crate  fut  attaquée  d’une  violenté  fièvre.  Malgré  une 
sueur  survenue  le  quinzième  jour,  les  accidens  ne  per¬ 
dirent  pas  de  leur  intensité.  Le  d'j,  les  urines  déposèrent, 
le  côté  fut  douloureux;  la  fièvre  cessa  et  revint  le  trente-, 
unième  ;  alors  il  y  eut  des  déjections  bilieuses ,  aux¬ 
quelles,  le  quarantième,  des  vomissemens  de  même  na¬ 
ture  se  joignirent.  La  guérison  fut  seulement  décidée  le 
quatre-vingtième.  ^  , 

Il  y  avait  quatorze  jours  qu’iÿiropythe ,  d’Abdère , 
soufirait  d’une  fièvre  aiguë,  lorsqu’il  devint  sourd;  il  dé¬ 
lira  le  vingtième.  Le  quarantième,  ces  accidens  dimi¬ 
nuèrent  ,  après  un  écoulement  considérable-  de  sang  par 
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les  narines,  lequel  se  prolongea  faiblement  jusqu’au 
soixantième,  temps  où  il  cessa  tout  à  fait.  La  hanche 
droite  devint  douloureuse,  et  toutes  les  parties  inférieures 
ensuite  5  la  fièvre  et  la  surdité  augmentèrent  pour  se  cal¬ 
mer  le  quatre-vingtième  ;  vers  l’époque  de  cent  jours  ,  il 
y  eut  des  évacuations  bilieuses,  et  la  convalescence  ne 
fut  réelle  que  le  cent-vingtième  (i). 

Quel  que  soit  le  mode  de  terminaison  d’une  maladie, 
l’écoulement  d’une  sorte  de  sueur  s’observe  toujours  (a). 
Mais  cette  excrétion,  quand  elle  existe  seule,  ne  décide 
rien  pour  l’ordinaire  :  pour  qu’elle  soit  d’un  bon  augure , 
il  faut  tpi’elle  arrive  non  seulement  à  «ne  époque  cri¬ 
tique,  mais  encore  à  l’instant  où  les  urines  deviennent 
troubles  et  sédimenteuses.  Ce  dernier  phénomène  n’est 
pas  constant;  et  si  les  sueurs  copieuses  semblent  amener 
la  convalescence ,  on  découvre  encore  qu’il  a  existé  un 
autre  mouvement  différent  de  celui  que  l’on  aurait  dû 
reconnaîti-e  dans  la  qualité  des  urines.  Méton  en  est  un 
exemple  :  au  début  d’une  fièvre  ardente ,  il  souffre  d’une 
douleur  gravative  des  lombes.  Le  quatrième  jour,  exa¬ 
cerbation  des  symptômes ,  écoulement  de  sang  de  la 
narine  droite,  nuit  orageuse,  urines  sans  sédiment,  quoi- 
qu’avec  énéorème  ténu,  léger  et  divisé.  Le  cinquième, 
épistaxis  de  la  narine  gauche,  sueurs  critiques,  insomnie 
et  délire ,  urines  ténues  et  noirâtres ,  sommeil  et  retour 
de  la  raison.  Il  n’y  eut  pas  de  récidive ,  mais  le  sang 
coula  souvent  après  la  crise  (3). 

Néanmoins ,  des  circonstances  aussi  favorables  peu- 


(1)  JEpidem.,  lib.  i,  œgrot.  ix  et  x  ;  lib.  iii  ,  sect.  n,  ægrot.  ix. 

(2)  Morbi  porrà  omnes  solvuntur,  autper  os,  aut  per  alvum,  aut 
per  vesicam,  aut  alium  aliquem  ejusmodi  articuluni.  Verîim  sud&ris 
jpecies  omnibus  communis  est.  DeVict.  rat.  inacut.,  p.  378, 

(3)  Epidem,,  lib.  t ,  ægrot.  vu. 
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vent  ne  pas  accompagner  les  sueurs,  que  l’on  doit  tou¬ 
jours  regarder  comme  avantageuses ,  si  elles  diminuent 
la  fièvre  et  la  rendent  plus  supportable.  Hippocrate  les 
attendait  aux  jours  impairs  ou  critiques;  et,  dans  tout 
autre  temps ,  il  les  tenait  pour  signes  d’une  maladie  lon¬ 
gue  et  pénible  (i).  * 

Les  sueurs  dont  on  doit  mal  augurer,  sont  celles  qui 
proviennent  de  l’extrême  aflFaissement  des  forces  ou  de 
leur  trop  grand  développement,  tel  qu’on  l’observe  dans 
les  affections  aiguës  ou  inflammatoires  (2).  Dans  lê  pre¬ 
mier  cas,  elles  sont  passives  ou  colliquatives;  elles  sont 
à  la  peau  ce  qu’une  diarrhée  est  au  canal  intestinal ,  en 
circonstance  semblable  ;  dans  le  second  cas ,  elles  sont 
actives  ou  par  expression;  elles  ont  de  l’analogie  avec 
les  hémorrhagies  du  même  genre  et  avec  toutes  les  éva¬ 
cuations  provenant  d’une  forte  irritation. 

Les  sueurs  qui  surviennent  en  temps  opportun  avec 
des  signes  de  Coction  dans  les  urines ,  sont  très-bonnes, 
quoiqu’elles  ne  soient  accompagnées  d’aucune  autre  éva¬ 
cuation  critique  ;  elles  jugent  parfaitement  les  fièvres. 
A  leur  approche,  la  chaleur  devient  générale,  douce,  sur 
les  membres  et  toute  la  surface  cutanée;  la  peau  est 
molle,  comme  haliteuse;  on  distingue  au  poignet  le  re¬ 
lâchement  de  tous  les  tendons  ;  la  langue  s’humecte ,  le 
pouls  se  détend,  et  on  le  sent  plein,  souple,  moelleux 
et  développé;  enfin,  tous  ces  phénomènes  ont  lieu  aux 
jours  critiques ,  à  ceux  indiqüés  dans  notre  apho¬ 
risme  (3). 


(i)  Prœnot.,  p.  398. 

(a)  Considerare  porrà  convertit  sudores  in  summâ.  Fiunt  enim  ali- 
qui  propter  corporum  exolutionem  ,  aliqui  ^opter  inflammationis  vî~ 
goretn.  Prœnotion. ,  p.  898. 

(3)  Sudores  optimi  stiint  in.  omnibus  àcutis  morbis ,  qui  in  diebus 
judicatoriis  fiunt ,  et  f  'ebrem  perjectè  submovent.  Boni  verà  sunt,  qui 
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57.  Sudores frigidi J  cum  acutâ  quidem  fehre 
ev ententes ,  niortem;  cum  mitiore  vero.3  morbi 
longitudinem  significant.  (§  xv.) 

Une  fièvre  aiguë  qui  parcourt  rapidement  ses  pé¬ 
riodes,  est  quelquefois  avec  une  extrême  prostration  des 
forcés  et  àccompagnéé  d’une  sueur  générale,  collîqua- 
tive ,  confinuèfle  et  chaude ,  qui  se  refroidît  peu  à  peu  en 
dévenaiit  glutinèusé,  jusqu’à  ce  qu’elle  soit  en  quelque 
sorte  glaciale  aux  approches  de  la  mort.  Durant  certaines 
fièvres  muqueuses  ou  catarrhales  d’un  mauvais  caractère 
et  non  violentes ,  cès  sueurs  froides  se  font  encore  re¬ 
marquer  ;  elles  ne  sont  pas  continuelles  ni  abondantes  j 
elles  inspirent  moins  de  craintes ,  car  elles  indiquent  en¬ 
core  l’existence  de  quelque  énergie  des  forces  radicales , 
et  non  la  résolution  de  tous  les  organes ,  ni  un  collapsus 
de  toutes  lès  surfaces  extérieures ,  comme  dans  les  fiè¬ 
vres  adÿnâmiqûës -OU  ataxiques  (putrides  ou  malignes). 

Quijrigiduin  süâorem  exsudant,  è  longis  jporèts  ple- 
rümque  œgrotani ,  invaîescente  malo  eo ,  quod  in  corpore 
relînquitur.  (Dé  mort. ,  lib.  i,  sect.  ii.) 

tJ^essirnî  àûierh  sdnt  frigidi  sudores ,  et  tantîim  circà 
caput,  et  fdciem  Jiéntes ,  et  cîrcà  cervîcem.  Hi  enim  cùm 
acutâ  quidem  febre  mortem  prœsignijicant ,  cum  mitiore- 
verb  longitudinem  morbi.  (Prænot.  ,  p.  898.  ) 

Sudores  pessimi  sunt  frigidi,  et  circà  cervicem  fientes  , 
}ii  enim  mortes  et  morborum  longitudines  præsignant. 
Frigidi  stïâorés  citm  dcütâ  qüideni  febre  lethales  sunt , 

pertotuin  corpus  fientes  ,  twminém  faciliifs  morbum  ferre  facmnt.  Qui 
verà  taie  quid  non  effecêrint ,  incommodi  sunt.  Ibid.  ibid.  . 

Qptimus  enim  sudor  qui  selvit,  commodus  qui  levât.  Goacar. 
sect.  III,  p.  434'.  ,  , 

Vid.  de  Judication,,  p.  SSa.Thom.Glass.,.  je  Febrib.  commenfar.  x» 
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cüm  mîtiore  verh.  lôrigitudinem  morbi  ^ignîficant.  (De  ju- 
dication ,  p.  383.)  * 

Frigidus  verb ,  sudor,  et  circà  caput  solùm,  ac  colluni 
Jîens ,  'nialùs  est.  Nam  et  temporîs  diuturnitatêm ,  et  pe- 
riculum  stgnificat.  At  frigidus ,  in  febre  quidein  ücvté  , 
lethalis  eét.  In  mitiore  verb ,  diuturnitatêm  significat. 
(Coacar.  pï-ænotion. ,  p.  434*) 

Sudorfrigidus  in  acutâ febre pestferüs  est.  (Gels.,  lib.  ii, 
cap.  VI.) 

38.  Mt  quâ  corporis  parte  inest  sudor^  ibi  mor- 
bum  esse  indicat.  (§  xv.) 

Nous  noüs  assurons  tous  les  jours  de  la  justesse  de  ce 
diagnostic,  iju’avec  Fréd.  Hoffmann  tous  les  praticiens 
savent  apprécier.  Dans  l’apoplexie ,  la  méningite  et  les 
affections  soporeuses ,  la  tête  est  en  sueur  en  même  temps 
que  les  pieds  sont  froids.:  dans  l’asthme  convulsif,  le 
catarrhe  suffocant  et  la  phthisie ,  la  poitrine  est  baignée 
de  beaucoup  d’eau  (i).  Ne  pourrait-on  pas  regarder 
comme  dérnontré  que^  lors  des  maladies  constitution¬ 
nelles,  ïa  sueur  est  générale,  et  quelle  est  locale  dans 
celles  qui  ont  leur  siège  sur  un  organé  isolé? 

39.  Fit  qud  dbrporis  parte  inest  calor,  aut Jri- 
gus  ^  ibi  morbus  est.  (  §  xv.  ) 

46.  Et  übi  in  ioto  corpore  miitationes 3  et  si 
coipiis  perfrigeretur,  aut  rursùs  calejiat  3  aut 


(1)  F.  Hoffm.,  deMedicin.,  t.  m,  p.  Sia. 

Hinc  protinùs  timeri  debet ,  si  corpus  dormientis ^  circà  partes  ali- 
quàs  coiHrd  càïiiuetiiàînem  irisüdàti  maxipie^uè  si  circà  pectûs  ,  aut 
cerrices,  aut  crurü,  vel  gènùà  vèl  côxflj.  Cëls%Mi!j.  ii,  cap.  ii. 
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color  alius  ex  alio  fiat^  morbi  longitudinem  st- 
gnificat  (i).  S  xni.) 

Ces  chartgemens  multipliés  ne  doivent  fixer  l’attention 
que  quand  ils  se  rencontrent  avec  un  état  fébrile  et  avec 
épuisement  des  forces.  Ils  ne  sont  point  inquiétans  chez 
les  femmes  hystériques,  ni  lorsqu’ils  sont  l’effet  de  vio¬ 
lentes  impressions  de  l’ame. 

4r.  Sudor  multus  à  somno  citrà  causant  ma- 
nifeslam  factus ,  corpus  uheriori  alimento  uti 
signijicat.  Si  verb  cihum  non  capienti  hoc'Jiat ^ 
evacuatione  indigere  signijicat.  (§  xv.) 

Un  convalescent  d'une  maladie  longue  et  grave  est 
souvent  dans  un  état  de  faiblesse  extrême  avec  des  be¬ 
soins  pressans  de  réparer.  La  prostration  ou  l’épuisement 
des  forces  sont  des  causes  suffisantes  pour  qu’il  soit  bai¬ 
gné  de  sueurs  durant  son  sommeil.  Il  n’est  donc  pas  tou¬ 
jours  nécessaire  que  cette  transpiration  extraordinaire 
provienne  de  ce  que  le  corps  se  nourrit  trop ,  ou  de  ce 
que  l’on  prend  trop  de  nourriture  :  c’est  ce  que  confirme 
l’observation  journalière.  Mais  si,  tourmenté  par  un  ap¬ 
pétit  vorace,  un  convalescent  écoute  trop  ses  besoins  en 
donnant  à  son  estomac  plus  qu’il  ne  peut  digérer,  il  est 
certain  qu’il  le  fatigue;  et  que,  loin  de  se  réparèrj  il 
ajoute  à  sa  faiblesse  et  favorise  l’écoulement  de  la  sueur, 
que  l’on  modère  en  mangeant  moins.  Il  est  bon  de  savoir 
qu’un  convalescent  qui  veut  dormir,  ne  doit  se  mettre 
au  lit  que  quand  sa  digestion  est  à  peu  près  faite. 


(i)  Quûcunque  corporis  parte  calor  autfrigus  inest,  ibi  morbus  est,, 
eique  eeleres  in  toto  corpore  mutationes  fiunt.  De  Judicatiop.,  p.  fâ. 
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Chez  un  individu  qui  sue  beaucoup  en  doi’mant,  quoi¬ 
qu’il  ne  mange  pas,  est-il  nécessaire  d’évacuer?  Oui,  sans 
doute,  loi'squ’il  y  a  dégoût  et  turgescence  saburrale. 
Mais  quel  médecin  n’a  pas  vu  des  convalescens  dont 
l'inappétence  ne  reconnaissait  d’autre  cause  que  la  grande 
faiblesse  des  organes  digestifs  ,  malgré  l’enduit  muqueux 
et  blanchâtre  aperçu  sur  la  langue,  efiFet  d’une  diète 
prolongée  et  de  l’usage  soutenu  des  boissons?  En  même 
temps  qu’il  faisait  un  usage  bien  calculé  des  cordiaux, 
des  toniques  et  des  alimens  proportionnés  à  l’état  actuel 
des  forces  ;  en  prescrivant  successivement  des  bouillons 
de  poulet  et  de  soupe ,  de^  consommés ,  des  crèmes  de 
riz ,  des  fécules ,  etc. ,  qui  n’a  pas  vu  renaître  l’appétit 
.peu  à  peu,  à  mesure  que  les  forces  radicales  prenaient 
leur  développement  toujours  croissant?  Donc,  il  y  aurait 
du  danger  à  évacuer  un  malade  qui,  ne  mangeant  pas , 
sue  beaucoup  pendant  son  sommeil,  sans  avoir  aupara¬ 
vant  bien  reconnu  la  nécessité  de  prescrire  des  purgatifs. 
Nous  avons  été  témoins  d’abus  de  ce  genre,  les  sueurs 
continuer  de  couler  et  prêtes  à  devenir  colliquatives ,  si 
nous  n’avions  pas  aussitôl  prescrit  le  régime  tonique 
et  restaurant  avec  les  précautions  nécessaires  en  pareille 
circonstance. 

42-  Sudor  multus 3  frigidus  aat  calidus,  sém- 
per  fiuens 3  frigidus  quidem  majorem,  calidus 
verb  minQrem  morbum  significat.  (§  xv.) 

Qui  Jrigîdum  sudorem  emittunt ,  pleràmque  longis 
morbis  conjlictantur,  invahscente  malo  quod  in  corpore 
remanet.  Qui  uerb  calidum  sudorem  emittunt,  citiùs  à 
morbis  liberahtur.  (Demorb.,  lib.  i,  sect.  ii,  p.  i45*) 

Mali  morbi  signum  est,  multüm  sudare,  maximèque 
frigido  sudore.  (Gels.,  lib.  ii,  cap.  iv.) 
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43.  FehreSy  quœcunque  non  intermittetttQs y  ter^ 
tid  die  vehementiores  fiurity  magis  periculq§œ  : 
quoçunque.  qutem  modo  intermittarxt >  quod  sine 
periculo  siqty  signifient .  (  §  iii.) 

Conformément  à  la  remarque  judicieuse  de  P.  Mar- 
tian,  le  seul  sens  de  l’aphorisme  est  celui-ci  ;  Les  fièvres 
continues  sont  dangereuses ,  qui  ont  des  e^acerbafions 
chaque  troisième  jour  ;  mais,  de  quelque  manière  qu’elles 
deviennent  intermittentes,  quotidiennes,  tierces,  quartes 
ou  erratiques,  elles  sont  sans  aucpn  danger.  Cettq  in¬ 
terprétation  ,  quoique  n’exprimant  pas  tout  à  fait  la  sen¬ 
tence,  sujet  de  ce  commentaire,  en  ce  quelle  ne  donne 
l’idée  que  d’une  fièvre  continue  dont  les  mouvemens 
sont  .plus  forts  le  troisième  jour  de  l’invasion,  est  seule 
véritable  et  d’acçord  avec  cet  autre  texte  d’Hippocrate  : 
F.ehres  continuée  per  tertiam  diem  augescentes,  periculosœ, 
Quibus  Jebris  aliquqndo  intermittit ,  periculo  vacat  (1). 
Lisons  encore  Celse  :  Dicuntur  malæ  Jebres,  quœ  tertio 
quoque  die  non  leeüntur,  quœvè  sic  continuant,  ut  per 
accessiones  increscant,  per  decessioneg’  tantîim  mollian- 
tur,  nec  unquam  integrum  corpus  dimittant  if) .  Plus  loin 
il  est  encore  dit  :  Febres  quœ  certum  habent  circuitum  et 
ex  toto  remittunt,  tutissimœ  sunt,  maximèque  curationes 
admittunt  (3). 

Le  seps  de  Vaphorisrae  étant  irrévocablement  fixé,  il 
reste  à  savoir  de  quelles  espèces  de  fièvres  non  intermit¬ 
tentes  il  s’Rgit  ici.  Tout  porte  à  croire  qu’il  est  traité  des 
continues-rémittentes  ,  qui ,  par  leurs  exacerbations  or- 


(1)  Coacar.  FrœnoU,  p.  421. 

(2)  De  JHedicin,,  lib.  li  ,  cap.  ir. 

(3)  Ibid.,  lib.  III,  cap.  XII.  ' 
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dinaires  chaque  troisième  jour,  se  rapprochent  des  fièvres 
tierces.  En  nous  contentant  du  fait,  nous  nous  deman¬ 
dons  s’il  n’est  pas  question  de  ce  que  Torti  (i)  appelle 
Jebris  proportionata  continua.  Il  est  difficile  de  ne  pas 
penser  aux  fièvres  pernicieuses ,  qui  n’en  ont  point  im¬ 
posé  à  Sydenham,  et  qui  ont  été  si  profondément  étu¬ 
diées  par  le  professeur  de  Modène,  par  Morton  et  tous 
les  médecins  du  siècje  présent. 

Ce  n’est  pas  à  dire  pour  cela  que  toutes  les  autres 
fièvres  continues  -  rémittentes  soient  absolument  sans 
danger,  car  nous  avon^la  preuve  du  contraire  dans  une 
foule  de  continues-rémittentes  quotidiennes ,  même  dans 
des  intermittentes,  quelque  soit  leur  type,  lorsqu’elles 
sont  avec  des  symptômes  qui  décèlent  un  caractère  per¬ 
nicieux.  Mais  il  demeure  consent  que  les  rémittentes 
tierces  sont  fort  dangereuses,  parce  quelles  participent 
de  la  nature  bilieuse  et  de  celle  que  l’on  nomme  adyna.- 
mique  ou  putride.  Il  n’en  est  pas  c^e  même  des  quoti¬ 
diennes,  qui  appartiennent  aux  pituiteuses  ou  catarrhales; 
et  qui,  si  elles  ne  sont  avec  aucun  symptôme  4®  putridité 
ni  de  malignité,  n’inspirent  aucune  crainte,  tandis  que 
le  malade  n’est  pas  moins  en  danger  de  per4re  la  vie  ^orf 
de  l’existence  d’une  teille  complication. 

En  admettant  qu’une  fièvre  continue ,  dont  les  e:^ac^-  . 
bâtions  ont  coutume  de  se  manifester  chaque  troisièmf 
jour,  permette  d’être  parfaitement  tranquille  une  fojis 
qu’une  intermission  existe,  il  n’en  faut  pas  conclure  que 
toutes  les  intermittentes  sont  exemptes  de  danger,  car 
l’histoire  nous  donnerait  un  démenti  formel  sur  ce  point. 
En  effet ,  l’expérience  prouve  que  des  ^èvres ,  intermit¬ 
tentes  d’abord ,  peuvent  devenir  continues  et  donner  la 
înort.  Æ State ,  cholericcç  qffectiones y  et  jebres  iniermit- 


(i)  Therapeut.  spécial. y  lib.  t,  cap.  iii ,  ou  l’aphorisme  est  cité. 
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tentes  fiant,  et  quitus  horrores  accédant,  hœ  quandbque 

malignœ fiant  et  ad  morbos  acutos  peiveniunt  (i). 

Si  l’on  distingue  soigneusement  une  apyrexie  passa¬ 
gère  d’une  intermission  proprement  dite,  on  ne  croira 
pas  qu’une  fièvre,  cessant  d’une  manière  quelconque, 
est  absolument  sans  danger,  puisque  l’observation  ins¬ 
truit  de  quelques  retours  qui  ont  été  mortels.  Pour  se 
contenter  d’un  seul  fait ,  on  n’oublie  pas  l’histoire  d’Her- 
raocrate  :  la  fièvre  de  ce  malade  cessa  le  quatorzième 
jour,  revint  le  dix-septième,  se  dissipa  encore  le  ving¬ 
tième  ,  se  reproduisit  le  vingt-quatrième  et  se  termina 
par  la  mort  le  vingt-septième  (2).  Qu’on  n’oppose  point 
l’histoire  de  Parius  à  la  seconde  partie  de  l’aphorisme 
sur  lequel  nous  insistons  :  cet  homme  mourut  d’une 
fièvre  continue  dégénérée  en  intermittente  erratique. 
N’accusons  pas  ici  la  nature  de  la  maladie  j  sachons 
d’Hippocrate  que  la  mort  fut  la  suite  de  beaucoup  d’er¬ 
reurs  commises  dans  le  régime,  cibariis  multis  et  malis 
utebatur  (3). 

Nous  ne  croyons  pas  devoir  terminer  nos  remarques 
sur  cet  aphorisme  important,  sans  transcrire  pn  entier  une 
description  parfaite  de  l’épidémie  qui  régna  dans  la  ville 
de  Thase  :  Febres  autem  erant  omnînb  continuée,  nihil- 
que  intermittebant ,  sed  exacerbabantur  omnes  in  modum, 
tertianarum,  unâ  die  rémittentes  alterâ  ingravescebant , 
veheméntissimœ  omnium  quœ  tùm  contingehant ,  et  lon- 
gissimce  'et  maximos  dolores  înferentes ,  à  levihus  iniiiis 
in  totum  perpetub  increscentes  et  diebus  decretoriis  ingra¬ 
vescebant,  atque  diebus  decretoriis  ut  plurimùm  in  deleriùs 
ruebant.  Rigores  autem  omnibus  sine  ordine  et  eiraticè 


(1)  JEpidem. ,\ih.  vu  ,  sect.  ii ,  p.  36i. 
(a)  Ibid. ,  lib.  iii ,  sect.  i , ,  ægrot.  ii. 

(3)  Ibid,  ibid.  sect.  iii ,  ægrot.  i. 
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contingebant ,  paucîssinii  quidem  et  minimi  in  his  erant , 
sed  in  aliis  Jebribus  majores  ,  ut  et  sudores  multi  ,  in  his 
autem  paucissimi ,  nihilque  sublevantes,  sed  contrà  noxam 
afferentes.  In  his  multa  aderat  extremorum  refrigeratio , 
quœ  vix  recalescebant.  Neque  dormiebant  quidem  omninb, 
præcipuè  hi,  et  rursùs  comatosi.  Ævi  quidem  in  omnibus 
turbatæ  erant  et  malè  affectœ ,  in  his  verà  multà  pessimè, 
(Epidem. ,  lib.  i,  sect.  n.) 

44-  Quibus  fehres  longœ^  his  tubercula  ad 
articulas ,  aut  dolores  fiunt.  (§  m.) 

In  Jebribus  longis ,  aut  tubercula,  aut  ad  articulas 
dolores  proveniunt,  qui  si  facti  fuerint ,  non  sunt  inu^ 
tiles  (  I  ) . 

Quibus  longœ  febres  sunt,  his  aut  abscessus  aliqui, 
aut  articulorum  dolores  (2). 

Ces  rapprochemens  font  assez  connaître  que  l’apho- 
xisme ,  tel  qu’il  est  présenté ,  n’est  point  facile  à  com¬ 
prendre.  Il  est  commun  de  voir  des  fièvres  se  prolonger 
beaucoup ,  et  on  n’a  pas  d’exemples  qu’elles  soient  sui¬ 
vies  de  cette  alternative  de  douleurs  ou  de  tubercules 
aux  articulations.  Mais  on  sait  très-bien  que  les  fièvres 
putrides  ou  malignes  qui  durent  trop  long-temps ,  se  ter¬ 
minent  quelquefois  par  des  tubercules  dont  le  dévelop¬ 
pement  assure  la  convalescence.  Ce  sont  des  clous  ,  des 
furoncles ,  des  inflammations  phlegmoneuses  ;  enfin ,  des 
abcès  purulens  que  l’on  voit  sur  toutes  les  parties  du 
corps  indistincteiænt ,  sans  que  les  articulations  en 
soient  exclusivement  le  siège.  Celles -ci  deviennent  quel¬ 
quefois  douloureuses  et  donnent  l’exemple  d’un  abcès 


(i)  Coacar,  PrcenoU,  sect.  i,  p.  421. 
(a)  Cels. ,  lib.  ii ,  cap.  vu. 
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per  ejffluxîonem ,  qui  est  per  decubitum  dans  le  premier 
cas.  Si  ces  turbercules  sont  utiles  dans  les  fièvres  prolon¬ 
gées,  ils  présagent  la  mort  lors  d’une  fièvre  continue, 
toutes  les  fois  qu’ils  ne  parviennent  pas  à  suppuration. 
Quibus  in  febribus  continuis  pustuloé  per  totum  corpus 
erumpunt ,  lethale ,  si  non  purulentus  abscessus  Jîat  ^ 
maximè  autem  circà  aurem  his  fieri  solet.  (Goacar. ,  lib. 
citât.  ) 

45*  Quihus  tuhercula  ad  articuloSy  aut  do- 
lores  eæ  fehrihus  loiigis  fiant,  ki  pluribus  utun- 
tur  cihis.  (  §  xxi.) 

46.  Si  rigor  incidat  fehri  non  intermittenti , 
debili  jam  exis tente  œgro,  lethale.  (§  ni.  ) 

Continenter  et  assiduè  i’exans  rigor,  imbecillo  jam  cor- 
pore,  lethalis  est.  (Goacar.  prænot. ,  sect.  i,  p.  4^9*) 

Js  servari  non  potest,  cui  simul  et  Continua  fèbris  et 
ultima  oorpoids  injirmitas  est.  (Gels.,  lib.  ïi,  cap.  vi.) 

47.  Exscreatiories  in  fehrihus  non  intermié- 
tentibus  lividœ,  et  cruentœ,  et  graveolentes ,  et 
hiliosce,  omnes  malœ  sunt.  At  probe  secedentes, 
bonœ.  Et  eadern  ratio  est  quod  ad  alvi  egestio- 
nés ,  et  quod  ad  urinas.  Si  çero  nihil  ex  con- 
ducentibus  excernatur  per  hœc  loca,  malum. 
(§2^vn.) 

Toute  évacuation  qui  n’est  pas  ce  qu’elle  doit  être  < 
est  nécessairement  mauvaise ,  non  par  elle-même,  mais 
par  l’époque  à  laquelle  elle  survient.  On  ne  peut  tioier 
qu’un  augure  fâcheu.x  de  celle  qui  se  fait  dans  le  principe 
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des  fièvres  continues  avec  les  qualités  détetfemées  J)ar 
l’aphorisme.  C’est  tout  le  contraire  quand  elle  s’opère  à 
une  époque  critique  et  lorsqu’elle  est  suivie  de  soulage¬ 
ment  ou  cùm  euphoriâ,  seu  bonâ  toleraritiâ,  après  que  les 
signes  de  coction  ont  précéd,é  (i).  C’est  ce  que  Hippo¬ 
crate  nous  apprend  encore  dans  une  autre  partie  de  ses 
ouvrages  (2). 

48.  In  non  intermittentibus  fehrihus,  si  ex-- 
terna  quidem  frigida  sint,  interna  verb  urantur, 
et  sitim  haheant y  lethale.  (§  iii.) 

Ce  serait  à  tort  que  l’on  donnerait  au  mot  lethalê  soti 
acception  rigoureuse,  car  Hippocrate  ne  s’en  Sert  ici  que 
pour  avertir  que  les  symptômes  dont  il  parle  sont  fâ¬ 
cheux.  In  morbv  acuto  externas  partes  perfrigèrari ,  in¬ 
ternas  autem  ardere,  et  sitire,  malum  est  (3).  Celse  hè 
s’est  point  invariablement  fixé  sur  le  sort  dès  malades  j 
d’une  part,  il  dit  qu’on  ne  peut  les  conserver;  de  l’autre, 
il  se  borne  à  indiquer  qü’ils  sont  dans  un  pressant  dan¬ 
ger  (4). 

Les  fièvres  continues ,  avec  les  symptômes  énoncés , 
sont  appelées  lipyrienries.  Le  froid  cutané  h’est  réel  qué 
pour  le  malade ,  car  lé  médecin  et  les  assistans  reconnais¬ 
sent  ordinairement  à  la  peau  une  chaleur  à  peu  près 


(1)  HoUer.,  in  huncaphor. 

(2)  Vid.  aph..  2 ,  23  et  25  de  la  première  section. 

Sputl  excreationes  in  febre,  lividœ ,  nigrce,  biliosce,  si  quidem 
supprimantur)  malce  sunt ,  secedentes  verà  pro  ratione  utiles.  Coacar. 
Prænot. ,  sect.  1 ,  p.  425. 

(3)  CoacoT.  Prcbnot, ,  sect.  1,  p.  4^1. 

(4)  Non  servàri  potest ,  cùi  bxterior  pars  friget,  viterior  sic  calet , 
Mt  etiam  sitim  faciat.  DeMedicin.,  lib.  11,  cap.Ti. 

In  malis  jam  œgrum  esse  testatur,  ubt  exterior  pars  corporis  JHgetf 
interior  cùm  sîticalet,  ut  suprà  posuii^lbid.  ibid.,  cap.  xiv. 
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naturelle.  Il  y  a  lésion  de  la  sensibilité  des  tégumens, 
telle  que  le  malade  croit  manquer  de  feu  (Ae/sra/**», 
dejicere;  î»'»'?,  ignis). 

Il  est  difficile  de  dire  s’il  existe  une  fièvre  qui  se  montre 
exclusivement  avec  ces  signes,  qu’on  observe  dans  des 
cas  très-différens  entr’eux.  Quand  il  traite  des  maladies 
bilieuses ,  l’exposé  d’Hippocrate  est  ainsi  conçu  :  «  Au 
toucher  de  la  peau  ,  la  fièvre  est  légère;  elle  est  ardente 
à  l’intéi'ieur,  comme  l’annoncent  l’aridité  de  la  langue  et 
la  chaleur  de  l’expiration  par  le  nez  et  par  la  bouche.  Le 
cinquième  jour,  la  région  précordiale  est  dure,  doulou¬ 
reuse  ;  la  couleur  de  la  peau  est  celle  des  ictériques  ; 
l’urine  est  épaisse  et  bilieuse  (i)  ».  Les  fièvres  lipy viennes 
ne  se  jugent  que  par  des  selles  bilieuses  (2).  D’autres  mé¬ 
decins  sont  d’avis  que  cette  fièvre  est  le  symptôme  d’une 
inflammation  érysipélateuse  des  parties  internes  (3)  ;  que 
c’est  une  fièvre  stomacale,  une  maladie  aiguë,  ardente, 
inflammatoire  ,  provenant  de  la  phlegmasie  du  tissu 
membraneux  et  nerveux  de  l’estomac  (4).  On  peut  ajou¬ 
ter  que  la  soif,  le  froid  extérieur,  la  chaleur  interne, 
s’observent  presque  constamment  lors  des  inflammations 
de  toutes  les  membranes  muqueuses.  On  doit  conclure 
que  tout  est  à  redouter  lorsque,  daris  les  fièvres  aigiiës, 
on  voit  se  réunir  la  soif,  le  froid  extérieur  et  une  cha¬ 
leur  intérieure  brûlante. 

49*  fehre  non  intermittente  y  si  labium  aut 
supercilium  y  aut  oçuluSy  aut  nasus  pervertatuvy 


(1)  De  Morb.t  lib.  ii ,  febres  à  bile, 

(2)  Febres  lipyrice,  non  nisi  per  choleram  effusâ  bile  solvuntuT. 
Coacar.  Præn.,  sec.  i,  p.  421* 

(3)  Ettmxil.,  Oper.  omn. ,  1. 11 ,  p.  558. 

(4)  F.  Hotfm.,  Medicin,  ration,  y  t.  ly,  part.  1,  p.  371. 
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sinon  videat i  si  non  audiat^  corpore  jam  de^ 
bili  existente y  quîcquid  horum  Jiaty  in  propin-- 
quo  mors  est.  (§  m.) 

Dans  les  Coaques,  dont  eet  aphotisme  est  extrait,  Hip¬ 
pocrate  s’exprinie  ainsi  :  Si  débiliter  jam  affecti ,  non 
videanty^aut  non  audiant ,  aut  labium,  aut  oculus,  aut 
nasus  ipsis  distorqueatur ,  lethale  est  (i).  Ce  n’est  pas 
sans  fondement  que  les  fièvres  continues  sont  seules 
spécifiées  dans  cette  sentence,  car  les  intermittentes  don¬ 
nent  rarement  la  mort.  Toutefois,  exceptons  les  perni¬ 
cieuses  ,  dont  les  intervalles  d’apyrexie ,  quelque  longs 
qu’ils  soient,  ne  suffisent  pas  pour  permettre  aux  forces 
de  se  relever  et  de  résister  à  un  troisième  ou  à  un  qua¬ 
trième  accès,  au  commencement  ou  à  la  fin  duqûel  les 
malades  succombent  nécessairement ,  si  l’art  ne  leur 
porte  pas  dès  secours  efficaces.  Dans  ces  cas  difficiles, 
durant  les  momens  où  l’on  est  sans  fièvre,  il  subsiste  un© 
altération  profonde  des  traits  et  des  facultés  intellec¬ 
tuelles  ,  qui  mettent  les.  praticiens  en  garde  contre  l’ave¬ 
nir,  en  leur  inspirant  de  justes,  craintes ,  sur-tout  quand 
un  symptôme,  prédominant  pendant  l’orage,  persévère, 
quoique  faiblement,  durant  le  calme  insidieux  qui  suc¬ 
cède. 

50.  Vhi  in  fehre  non  intermittente  dijfficultas 
respirandi  et  delirium  fity  lethale.  (§  iii.) 

5 1 .  In  febribus  abscessus^  qui  non  soïvuntiir 
ad  primas  judicationes  )  morbi  lotigitudinem  si- 
gnificant.  (  §  xiv.  ) 

Il  est  vraisemblable  qu’aucun  des  traducteurs  les  plus 


(0  Sect.  1 ,  p.  4*0,. 
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modernes  n’a  rendu  le  véritable  sens  de  cet  aphorisme , 
que  l’on  ne  peut  collationner  avec  (Juelqu’endroit  des 
ouvrages  d’Hippocrate ,  dans  lesquels  on  ne  retrouve  pas 
catte  même  idée.  Tout  nous  porte  à  adopter  cette  ver¬ 
sion  de  Fuchs  :  «  Les  abcès  qui,  dans  les  fièvres,  pa¬ 
raissent  aux  premiers  mouvemens  critiques  et  ne  jugent 
rien ,  indiquent  la  longueur  de  la  maladie  (i).  »  Les  rai- 
son,s  de  ce 'Commentateur  sont  :  i®  qu’il  est  impossible 
que  des  abcès,  formés  aux  premières  crises,  disparaissent 
aussitôt  et  se  résolvent,  puisqu’ils  consistent  en  une 
matière  qui  a  besoin  d’un  temps  assez  long  pour  sa  coc- 
tion  et  son  évacuation  ;  2"  que,  la  fièvre  ayant  cessé,  les 
abcès  durent  encore  beaucoup  ;  3®  que,  ne  s’effaçant  pas 
sur  le  champ  et  persistant  encore ,  ils  ne  peuvent  indi¬ 
quer  la  prolongation  d’une  maladie  qui  n’existe  déjà 
plus;  4”  qu’alors  çes  abcès  annoncent  plutôt  leur  propre 
durée  que  celle  de  la  fitèvre  aux  premières  crises  de  la* 
quelle  ils  ont  paru  (2). 

Si ,  dit  Houllier,  la  maladie  continue  après  l’apparition 
d’un  abcès ,  c’est  un  mal ,  parce  que  les  mouvemens  cri¬ 
tiques  qui  ne  jugent  rien  sont  fâcheux  (’3).  Une  diarrhée, 
lors  d’une  époque  critique ,  fait  espérer  la  solution  d’une 
maladie  dont  la  continuation,  malgré  cet  évènement, 
est  un  signe  de  mort ,  ou  bien  le  présage  de  la  récidive 
ou  de  la  longueur  de  cette  même  maladie.  Dans  le  cours 
d’une  pleurésie  ou  d’une  péripneumonie ,  une  parotide 
qui  s’élève  sans  que  la  fièvre  cesse,  non  seulement  fait 
croire  à  la  plus  longue  durée  de  l’affection ,  mais  encore 


{i)  In  fëbrihus  ahscessus  qui  in  primis  ji^dicationibits ,  morbum  haud 
solvunt,  ejusdem  longUudinem  significant. 


(2)  Suî  ipsius  quidem  Lohgitudinem  abscessus  haud  sotutus,  non 
morbi  significaiet, 

(3)  Judicatoria  non  fiidicantia  ,  partim  lethaîia ,  partim  difficüis 

Hipp  ,  ,  lib.  n ,  p.  3o8. 
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menace  le  plus  ordinairement  de  devenir  mortelle .  Con¬ 
venons  avec  Houllier  que  l’abcès  se  rapporte  moins  à  lui- 
même  qu’à  la  maladie  (1). 

Celse  ne  me  paraît  pas  avoir  entendu  autrement  cet 
aphorisme  :  «  On  peut  conjecturer  qu’une  maladie  se 
prolongera  long-temps  ,  dès  que  ce  qui  se  dépose  sur  une 
partie  dans  le  conrs  des  fièvres  ne  fait  point  parvenir  à 
la  santé  (2).  »  Pisons-en  autant  de  Yallésio ,  qui  s’ex¬ 
prime  ainsi  :  tt  Les  abcès  qui  surviennent  dans*  les  fièvres 
dénotent  une  crise  imparfaite,  au  moyen  de  laquelle  ces 
fièvres  ne  sont  point  entièrement  dissipées,  quoiqu’elles 
soient  cependant  fort  adoucies.  »  Notre  version  est  celle 
de  Gorter  et  de  Reiger  j  elle  fut ,  il;  n’y,  a  pas  très-long¬ 
temps  ,  celle  de  Pasta,  dont  vpici  les.  propres  expres¬ 
sions  :  J^elrectiùs,  si  ahscessus  nqn  solvunt  Je^i'em  die 
27,  34  >  4o  >  morbum  jbre  longum  prœdicito. 

Conclusion.  Les  abcès  qui,  dans  les  premières  crises, 
ne  jugent  point  une  maladie  ,  indiquent  la  longueur  de 
cette  même  maladie. 

62.  Quicungue  in  fehrihus,  aut  in  cœteris 
injirmitatihus  ex  proposito  (  id  est  ob  câusam  ) 
lacrjmantur,  nihil  inconveniens  :  qui  vero  non 
ex  proposito  y  ma^is  inconveniens .  (§iii.) 

Quîbus  in  Jebrîbus  aeutis,  magîs  ardentibus ,  lacrymce 
învitœ  dejlpunty  hj.^,  sanguinis  è  na,ribus  emptioneni  ex- 
pectare  oportet ,  si  etiam  alia  perniciasè  non  habeant. 


(1)  Meliùs  tamenesty  si  intelli^amvs  abscessum  solvere  merbos^ 

(2)  Morbum  longius  tempus  habiturum,  coUigere  possurmis,  ubi  , 
quod  irfter  febres  aliquâ  pam  abscessity  ad  sanitatem  non  pervenit. 
liib.  11,  cap.  1 ,  aect.  Y,  p.  5i. 
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Nam  his  qui  maU  hahent,  non  sanguinis  eruptîonemi 
sod  mortem  signijicant  {\) . 

Qui  quidem  volontés  lücrymantur,  non  malum  est. 
Quitus  autem  invitis  lacrjmœ  profluunt,  malum  (2). 

Lacrymœ  in  acutis  malè  hj^entibus  ,  ultroneœ  quidem 
bonæ ,  involuntariæ  verb  dejluentes ,  malœ  (3). 

Rien  n’atteste  mieux  une  activité  conservée  des  pro¬ 
priétés  vitales,  que  cette  faculté  qu’ont  les  personnes  at¬ 
taquées  de  maladies  très-graves,  de  pleurer  à  volonté, 
soit  parce  qu’elles  souffrent  et  conçoivent  du  chagrin  de 
leur  position,  soit  parce  qu’elles  ont  d’autres  causas  qui 
affectent  leur  moral.  Des  fiévreux  désespérés ,  dont  les 
forces  sont  épuisées ,  n’ont  plus  la  conscience  de  leur 
position  ;  on  ne  trouve  plus  chez  eux  qu’un  faible  reste 
de  vie  animale;  la  prostration  est  à  son  comble  ;  tous  les 
couloirs  sont  relâchés,  ne  réagissent  plus  sur  les  liquides 
qu’ils  charrient  et  qui  sortent  passivement  au-dehors.  Ne 
cessons  de  répéter  avec  Celse  ;  Sine  voluntate  lacrymare, 
mali  morbi  testimonium  est  (4)« 

53.  Çuibus  in  febre  ad  dentes  uiscosa  cir- 
cumnascuntury  his  febres  fiunt  vehementio* 
res  (5).  (§in.) 

Ces  humeurs  épaisses  et  glutineuses,  lentores ,  qui 
adhèrent  aux  dents  et  les  brunissent,  sont  les  indices 
très-prononcés  d’une  fièvre  des  plus  violentes ,  sur-tout 
s  il  ne  se  manifeste  aucun  signe  de  coction ,  et  s’il  n’y  a 

(1)  Epidem. ,  lib.  1 ,  Constitut.  tertiâ. 

(2)  Ibid,  y  lib,  IV,  p.  33i. 

(3)  Ibid,  y  lib.  vi ,  sect.  1 ,  p.  342. 

(4)  Lib.  11,  cap.  1 ,  sect.  r. 

(-'>)  Quibus  dentes  undiquâque  lentore  ohducuntury  malum  suspee~ 
tare  licet.  Epidem.,  lib.  iv,  p.  33i. 
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pas  d’intermission  à  attendre.  Houllier  assure  que  le 
danger  est  très-grand  lorsque  ces  matières  fuligineuses 
se  voient  dans  les  intervalles  des  dents  ;  il  pense  même 
que  la  mort  a  le  plus  ordinairement  lieu. 

54-  Quibus  diù  tusses  siccœ ,  pauliim  irri¬ 
tantes,  in  fehrihus  ardentibus,  non  admodùm 
siticulosi  sunt.  (§  iii.) 

C’est-à-dire ,  quiconque  est  pris  de  fièvre  ardente  avec 
une  petite  toux,  continuelle,  sèche  et  non  trop  incom¬ 
modé,  ne  souffre  pas  autant  de  la  soif  que  semble  le 
comporter  cette  même  fièvre  ardente,  parce  que  la  com¬ 
motion  légère  que  produit  la  toux  entretient  dans  la 
gorge  une  humidité  qui  résiste  à  la  dessication  fébrile. 
Tusses  siccœ  paràm  irritantes  à  Jebre  adurente ,  non  pro 
ratione  siticuîosœ ,  neqiie  linguas  exsiccant,  si  quidem 
non  à  malignitate  (feritate),  sed  à  spiritu  dccidant. 
Constat  id  indè  quùm  enim  loquuntur,  aut  hiant ,  tune 
iussiunt,  alioqui  rerà  minimè.  Hoc  autem  in  Jebribus  ex 
lassitudinibus  obortis  maximè  contingit.  ,  lib.  vi, 

sect.  Il,  p.  343.)  Les  toux  sèches,  peu  irritantes,  pro¬ 
duites  par  la  fièvre  ardente,  ne  sont  pas  avec  altération 
proportionnée  et  ne  dessèchent  pas  la  langue.  Elles  ne 
sont  pas  l’effet  de  la  malignité ,  mais  de  la  respiration. 
Voilà  pourquoi,  lorsque  les  malades  parlent  ou  ouvrent 
la  bouche,  la  toux  s’ensuit;  autrement,  non.  Il  en  est 
sur-tout  ainsi  dans  les  fièvres  qui  succèdent  à  des  lassi¬ 
tudes.  Hippocrate  a-t-il  voulu  dire  que  ceux  qui  sont 
depuis  long-temps  sujets  à  des  toux  sèches,  peu  irri¬ 
tantes  ,^ne  sont  pas  très-altérés  dans  les  fièvres  ardentes? 
Le  texte  qui  vient  d’être  rapporté  ne  permet  pas  d’ad¬ 
mettre  cette  version  de  M.  Demercy.  Pour  nou^.,  c’est 
comme  si  Hippocrate  disait  :  «  Quoiqu’ils  aient  un  peu 
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soif,  les  malades  qui,  dans  une  fièvre  ardente,  ont  une 
toux  sèche  légèrement  irritante,  sont  moins  altérés  que 
ne  le  comporte  la  gravité  de  leur  état.  »  De  tels  fiévreux 
ne  peuvent  point  n’être  pas  faiblement  tourmentés  par  le 
besoin  de  boire ,  à  moins  qu’il  n’existe  une  circonstance 
nior, telle.  En  effet,  personne  de  nous  n’ignore  combien 
il  est  fâcheux  qu’un,  malade  ne  se  plaigne  pas  d’être  al¬ 
téré  quand  sa  langue  est  sèche ,  noire ,  fendillée ,  et  pour, 
ainsi  dire  torréfiée  j  ce  qui  indique  une  grande  perte  de 
sensibilité. 

55.  In  hubonibus  febreSy  omnes  malcej  pfœter 
ephemeras.  (§  iii.) 

On  nomme  éphémère  une  fièvre  qui  ne  dure  pas  plus 
de  vingt-quatre  heures.  Il  n’est  pas  rare  quelle  s’étende 
jusqu’à  deux  ou  trois  jours  et  un  peu  plus.  Alors,  c’est 
une  éphémère  prolongée  ou.  une  synoque  simple. 

Le  pli  de  l’aîne  s’appelle  originairement  bubon,  mot 
qui ,  par  la  suite ,  a  désigné  l’engorgement  inflammatoire 
des  glandes  situées  dans  cette  région.  Par  extension ,  on 
a  admis ,  depuis  Galien ,  des  bubons  axillaires ,  jugu¬ 
laires,  et  ce  nom  a  été  appliqué  aux  parotides.  Il  ne  s’agit 
point  d’afîection  vénérienne ,  mais  des  tumeurs  glandu¬ 
leuses. 

Lorsqu’elles  s’élèvent  sous  la  peau  avec  une  fièvre 
éphémère,  celle-ci  est  symptomatique  et  sans  danger,  car 
elle  cesse  aussitôt  que  la  suppuration  existe.  C’est  ce  qué 
prouvent  les  doux ,  les  furoncles ,  etc. ,  qui  ont  sans 
doute  fait  dire  à  Hippocrate  ;  In  glandularum  tumoribus 
febres,  malum,  excep tis  diariis.  Lorsqu’une  fièvre  aigue 
naît  en  même  temps  que  le  bubon ,  elle  a  un  caractère  de 
malignité ,  de  putridité  ou  de  peste  ;  .Et  in  JebribuS  glan¬ 
dularum  tumores,  détériorés,  qui  in  acutis  ab  initia  i>igo-^ 
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rein  remisemnt  (i).  Des  bubons  paraissent  souvent  sans 
danger  à  l’époque  des  crises.  Les  filles  en  ont  quelquefois 
au  pli  de  faîne,  lorsque  les  règles  sont  prêtes  à  couler, 
pour  la  première  fois.  Il  n’y  a  rien  qui  doive  effrayer, 
quand  il  ne  se  rencontre  aucun  symptôme  de  fièvre  d’un 
mauvais  caractère ,  tels  que  vomissemens ,  délires,  urines 
chargées,  lenteur  du  pouls,  anthrax,  charbon,  etc.  Au-^ 
trement,  le  danger  est  extrême. 

56.  F ehricitanti  sudor  superveniens ,  febre  non 
rémittente ,  malum.  Protongatur  enim  morbus^ 
et  copiosiorem  humiditatem  indicat.  (  §  xv.  ) 

Plusieurs  médecins  ayant  observé  que  la  sueur  se 
montre  dans  les  crises  qui  jugent  les  fièvres,  et  qu’elle  en 
terminait  très-promptement  un  certain  nocibre ,  se  sont 
imaginés  que ,  pour  guérir ,  il  suffisait  de  provoquer  la 
transpiration.  C’est  dç  là  qu’est  venue  cette  coutume  des 
Arabes  de  prescrire  indistinctement  à  fous  les  malades , 
dès  le  début  des  fièvres,  cette  immense  variété  de  re¬ 
mèdes  sudojrifiques.  Sydenham  s’est  élevé,  avec  autant 
de  force  que.  de  courage,  contre  cette  pratique  meur¬ 
trière  universellement  adoptée  de  son  temps.  Non  seu¬ 
lement  il  rejeta  f assistance  d’une  médecine  échauffante, 
et  f  usage  de  surcharger  les  malades  de  couvertures  danjs 
leur  lit ,  afin  de  provoquer  des  sueurs  dans  les  fièvres , 
mais  encore  il  prescrivit  <J_e  réprimer  ces  transpirations 
survenues  dès  le  principe.  L’expérience  l’avait  instruit 
desaççidens  sans  nombre  qui  suivaient  une  méthode  de 
traxtement  aussi  incendiaire,  et  des  avantages  qu’on  ob¬ 
tient  d’une  autre ,  toute  opposée ,  ef  plus  sûre  et  moins 


(i)  Epidem.  ,  lib.  ii,  sect.  in  ,  p.  3ii. 
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incommode  (i).  Sur  ce  point,  Sydenham  avait  donc  fait 
une  heureuse  application,  au  lit  de  ses  malades,  de  cet 
aphorisme,  qu’on  relit  textuellement  ailleurs  (a),  et  qu’on 
retrouve  dans  Celse  (3). 

5’].  A  convulsione  aut  tetano  detento ,  fehris 

supervGniens  solvit  morbum.  (§iii.) 

La  convulsion  est  un  mouvemént  alternatif,  involon¬ 
taire  et  momentané  de  relâchement  et  de  contraction  des 
muscles.  Le  tétanos  est  la  contraction  involontaire,  su¬ 
bite  ou  lente  de  tous  les  muscles  ou  de  quelques-uns^ 
seulement ,  avec  ou  sans  lésion  de  fonctions  des  facultés 
intellectuelles.  Il  est  souvent  mortel  avant  le  quatrième 
et  cinquième  jourj  il  peut  diminuer  par  degrés,  se  ter¬ 
miner  complètement  ou  dégénérer  en  contraction  habi¬ 
tuelle,  Pour  que  ces  deux  maladies  nerveuses  trouvent 
leur  solution  dans  la  fièvre ,  il  faut  que  celle-ci  soit  forte 
et  quelle  se’  juge  elle-même  par  des  évacuations  criti¬ 
ques,  L’expérience  apprend  souvent  que,  dès  son  début, 
une  fièvre  intermittente  ou  rémittente  fait  cesser  la  ca¬ 
talepsie  ,  l’épilepsie ,  l’hystérie  et  d’autres  maladies  ner¬ 
veuses  ,  qui  reviennent  souvent  aussi  lorsque  cette  fièvre 
est  guérie.  Considérons  cet  état  pyrétique  comme  im¬ 
primant  aux  nerfs  une  secousse  générale  qui  suffoque 
ou  étouffe  les  affections  propres  à  chacun  de  ces  organes 
en  particulier. 

JEt  tetano,  ac  convulsione  occupante,  igneum  ardorem 
supervenire,  bonum.  (De  morb. ,  lib.  i,  sect.  i,  p.  i40‘^) 

(i)  Oper.  Medic.  i  aect.  1  f  cap.  m,  ettSchedut.  monitor.de  novae 
fehris  ingressu. 

(a)  De  Judication. ,  p.  383. 

(3)  Morbum  longitis  tempus  habiturum  colligere  possumus ,  ubi^ 
febre  non  (Quiescente,  corpus  insudat,  Lib.  u,  cap.  v. 
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Febris  nervorum  distensîonem ,  rîgoremque^  si  posteà 
tœpit ,  eix  toto  tollit.  (Gels. ,  lib.  u,  cap.  vin.) 

58.  A  fehre  ardente  detento,  rigore  super- 
veniente 3  solutio  (fit.)  (§  ni.) 

Nous  avons  vu ,  aphor.  29  de  cette  section ,  que  les 
fièvres  se  jugent  difficilement,  durant  lesquelles  un  fris¬ 
son,  se  manifeste  le  sixième  jour;  et,  aph.  48,  que  le 
malade  est  en  danger  de  mourir ,  s’il  est  déjà  affaibli , 
quand  ce  même  mouvement  le  surprend  dans  le  cours 
d’une  fièvre  non  intermittente.  Or,  considéré  comme  sa¬ 
lutaire  dans  cette  sentence,  il  est  nécessaire  qu’il  se  dé¬ 
veloppe  au  temps  critique  de  la  fièvre ,  et  qu’il  soit  ac¬ 
compagné  ou  suivi  d’évacuations;  sinon,  il  ne  juge 
rien ,  ou  il  n’annonce  qu’une  terminaison  longue  et  dif¬ 
ficile  (i). 

59.  Tertiana  eæquisita  in  septem  ad  summum 
circuitihus .  judicatur.  { §  xiv.  ) 

Par  .tertiana  exquîsita  ,  on  entend  parler  d’une  fièvre 
dont  les  accès  durent  douze  heures ,  reviennent  chaque 
troisième  jour,  précédés  de  frisson  et  suivis  d’une  sueur 
ou  d’une  déjection  bilieuse.  Abandonnée  à  elle-même , 
elle  se  termine  ordinairement  en  quatorze  jours  ou  après 
le  septième  paroxysme.  Hippocrate  dit  au  plus  ,  ad  sum¬ 
mum,  et  ailleurs,  plerùmque ,  le  plus  fréquemment  (2). 
Nous  lisons  encore  quelque  part  que  ce  nombre  peut 


(1)  De  Judication. ,  p.  383.  Coacar.  Prœnot, ,  sect.  i ,  p.  42a. 

(2)  Tertiana  in  septem  eircuitibus  pleràmque  judicatur.  Lib.  de 
Judication.,  p.  SSa. 
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être  de  cinq,  de  sept,  et,  au  plus,  de  neuf  (i).  Rièn 
n’est  précisé  avec  exactitude  à  cet  égard ,  puisque  dans 
les  pays  septentrionaux,  dans  ceux  humides  et  froids, 
où  la  fièvre  tierce  est  très-rare ,  on  ne  trouve  pas  toujours 
cette  régularité  (2) .  Mercurialis  a  écrit  depuis  long-temps: 
Rarissimè  tertiana  exquisita  Hippocratis  imenitur,  neqûe 
ego  t>ix  vidi ,  et  jam  quadraginta  anni  sunt ,  quod  praxin 
exercui. 

Dans  les  prisons ,  nous  avons  observé  plusieurs  fièvres 
tierces.  Les  unes  n  ont  eü  que  sept  accès ,  d'autres  en 
ont  eu  neuf,  onze,  et  plus  quelquefois.  N’ayant  prescrit 
aucun  remède  contre  quelques-unes ,  leur  durée  a  été 
de  quatorze,  vingt-un ,  vingt-sept  jours  et  plus.  Plusieurs 
ont  reparu  avec  le  même  type ,  souvent  après  un  espace 
de  temps  égal  à  celui  parcouru  lors  de  leur  première 
existence.  Après  ces  retours ,  il  y  en  a  qui  ont  cessé 
spontanément  et  tout  à  fait  au  troisième  où  quatrième 
paroxysme  ;  il  y  en  a  qui  n’qnt  cédé  qu’aux  purgatifs  et 
aux  amers.  Ces  récidives,  si  on  peut  les  appeler  telles 
après  une  apparence  de  convalescence  remarquable  par 
le  dégoût,  la  faiblesse,  un  mauvais  sommeil,  et  par  des 
digestions  pénibles ,  sont  ordinaires  lorsque  les  malades 
sont  aussi  peu  nourris  que  ceux  des  prisons ,  et  sur-tout 
quand  ils  commettent  des  écarts  dans  leur  régime. 

Des  fièvres  tierces  ne  sont  quelquefois  que  le  symp- 
tômè  d’un  embarras  gastrique ,  intestinal  ou  gastro-intes¬ 
tinal.  C’est  dans  ces  cas  qu’Hippocrate  a  recommandé 


(1)  Terlicina  exquisita  in  quikque  aut  sèptem  circuitibus  aut  ad 
tummum  in  novemjudicatur.  Cpacar.  Prænotioti  ,  sect.  1 ,  p.  422. 

Febres,  quœ  unâ  die  intermittentes ,  alterâ  superrigent  u'iià  ciirn 
judicatione,  exquinque  ad  septem  circuitus  durant.  Epidem.,  lib.  VJj 

p.  343. 

(2)  F.  Hoffm.,  Medicin.  ration. ,  t,  ly,  part.  1,  p.  9. 
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avec  raison  de  purger  par  le  bas  (i)  j  et  l’expérience 
prouve  chaque  jour  que  c’est  l’unique  moyen  de  mettre 
promptement  un  terme  à  la  fièvre  :  une  méthode  con¬ 
traire  est  fort  pernicieuse.  Nous  avons  vu  l’usage  pré¬ 
maturé  du  quinquina  suspendre  des  accès  qui  se  repro¬ 
duisaient  plus  tard  avec  une  grande  force ,  accompagnés 
des  plus  fâcheux  désordres. 

Lisons  Baglivi.  «  Si  les  fièvres  tierces  exquises  s’éten¬ 
dent  quelquefois  au-delà  de  quatorze  jours,  même  jus¬ 
qu’à  un  mois}  s’il  en  est  ainsi  de  la  pleurésie  et  des 
autres  maladies ,  il  faut  en  accuser  un  mauvais  traite¬ 
ment.  Quand,  dès  le  début,  nous  troublons  par  des  pur¬ 
gatifs,  des  saignées,  des  diaphorétiques  impétueux ,  le 
cours  de  la  nature  dans  la  séparation  lente  de  l’humeur 
peccante  ,  la  spécification  tiercenaire  est  détruite.  Il  se 
présente  une  nouvelle  fièvre  avec  un  appareil  nouveau 
■  de  symptômes  et  un  ordre  également  nouveau  de  pé¬ 
riodes,  qui  dureront  aussi  long-temps  que  la  séparation 
spontanée  de  l’humeur  impure  ne  sera  {joint  opérée  par 
les  lois  immuables  de  la  nature ,  ou  jusqu’à  ce  qu’on  ren»* 
contre  un  remède  qui  éteigne  directement  une  telle  es¬ 
pèce.  Voilà  l’origine  de  la  doctrine  des  spécifiques.  La 
longueur  de  ces  fièvres  pourra  encore  dépendre  des 
nouvelles  constitutions  de  l’air,  de  celles  qui  existent,  dés 
erreurs  graves  dans  le  régime  de  vivre ,  ou  d’autres  causes 
trop  violentes  et  capables  de  troubler  le  mouvement  ré¬ 
gulier  de  l’humeur  tiercenaire  et  sa  spécification,  en  éloi¬ 
gnant  le  propre  terme  de  la  maturatioh  (2).  » 


(t)  .Sï  febris  tertiana  detineat ,  si  quidempost  très  acoessîànès  t^iiarta. 
prehendat,  medicamehtum  deorsùm  purgans  propiriato.  De  Morb. , 
Ub.  n,  febres  à  bile. 

(a)  Praxeos  medicce,  Ub.  ix,  cap.  T. 
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6o.  Quibus  in  fehre  aures  obsurduerint ,  his 
sanguis  è  naribus  effluens,  aut  alvus  exturbata, 
morbum  suivit.  (§xiv.) 

Surditatem  ex  fehribus,  sanguinis  è  naribus  Jluxio  soU 
vit,  itemque  alvi  turbatio  (i). 

Si  in  febre  aures  obtusce  sunt,  si  sanguis  è  naribus 
fluxit ,  aut  venter  resolutus  est ,  illud  malum  desinit 
ex  toto  (2). 

Les  fièvres  inflammatoires  sont  ordinairement  avec 
quelqu’embarras  de  l’organe  de  l’ouie,  sans  qu’il  y  ait 
surdité  complète.  Ce  sont  elles  qui,  sur-tout  lorsqu’elles 
sont  prolongées ,  se  terminent  spontanément  par  un  sai¬ 
gnement  de  nez ,  aussitôt  suivi  du  retour  de  la  faculté 
de  bien  entendre.  Au  temps  critique,  cette  évacuation 
nasale  manque  quelquefois ,  ou  est  à  peine  remarquable  ; 
alors  des  selles  bilieuses  ont  lieu  et  produisent  le  même 
effet.  Il  en  résulte  que ,  dans  ce  genre  de  fièvre ,  il  ne 
faut  pas  chercher  à  suspendre  une  hémorrhagie  opor- 
tune ,  tant  qu’elle  est  facilement  supportée  et  qu’elle  sou¬ 
lage.  Dans  le  cas  contraire ,  il  est  urgent  de  la  réprimer, 
parce  quelle  passerait  à  l’état  passif.  Si,  au  lieu  d’un 
écoulement  sanguin  par  le  nez ,  il  survient  une  diarrhée 
critique,  que  l’on  se  contente  de  l’observer  d’après  le 
même  principe.  Les  évacuations  alvines  s’annoncent 
quelquefois,  et  tardent  à  se  déclarer,  ou  ne  se  déclarent 
que  faiblement  ;  il  en  est  de  même  de  l’hémorrhagie  na¬ 
sale.  Alox’s ,  le  médecin  expérimenté  fait  saigner  à  pro¬ 
pos,  et  avec  succès,  quand  la  tête  est  trop  entreprise  et 
la  turgescence  sanguine  ti'op  marquée  ;  de  même,  il  pro- 


(i)  Coacar.  Prcenot  ,  sect.  1,  p.  424»  28,  huj.  scct. 

(a)  Cels. ,  lib.  11,  cap:  1,  sect.  vu- 
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voque  les  évacuations  alvines  ou  les  porte  au  degré  qu’il 
juge  convenable.  On  pens^  bien  que  ces  détails  ne  sont 
pas  applicables  aux  fièvres  adynamiques  ou  ataxiques , 
dans  lesquelles  la  dureté  de  l’ouïe  ,  l’épistaxis ,  les  selles 
sont  fréquemment  les  indices  d’une  extrême  prostration 
des  forces. 

6i.  Fehricitanti,  nisiin  diehus  imparibus  di-^ 
misent  febris^  reverti  solet.  (§  xiv.) 

Cet  aphorisme  ne  s’accorde  pas  toujours  avec  ce  qu’on 
lit  dans  différens  endroits  des  ouvrages  d’Hippocrate. 
Cette  sentence  est  répétée  dans  le  2®  livi'e  des  Épidé^ 
mies  :  Si  non  in  die  impari  fehris  dimittat,  recidivare  ne- 
cesse  est  (i).  Elle  est  encore  plus  circonstanciée  ailleurs  ; 
Quem  recidit  fehris  ardens ,  pktumque  etiam  exudat.  Et 
si  revertens  toi  diebus  detineat,  quot  priùs ,  etiam  tertio 
récidivât,  si  non  impari  die  dimiserit,  reversa  (2).  On  dé¬ 
couvre  ,  dans  le  premier,  que  des  crises  également  bonnes 
s’opèrent  dans  des  jours  pairs  ou  impairs,  Quœ  vero 
paribus  diebus  exacerbantur,  parîbus  judicantur .  Quorum 
autem  exacerbàtiones  in  imparibus  Jiunt,  ea  in  imparihus 
judicantur.  Est  autem  prinius  judicatàriüs  ;  ex  circuitibus 
diebus  paribus  judicantibus ,  quaHas  dies.  Deindè  sextus , 
decimus ,  decimüs  quartus ,  decimus  octavus ,  vigesimus , 
vigesimus  quartus,  vigesimus  octavus ,  trigesirnus  ,  trige- 
simus  quartus,  quadragesimus ,  sexagesimus ,  octogesi- 
mus,  et  centesimus  vigesimus.  Ex  circuitibus  Verb  in  im¬ 
parihus  diebus  judicantibus ,  primas  est  dies  tertius,  deindè 
quintns,  septimus,  tionus,  undécifnus,  decimus  septimus, 
vigesimus  primas ,  vigesimus  septimus,  et  trigesirnus  pri- 


(1)  Sect.  V,  p,  3i4  ,  et  Coacar.  Prcënot.,  sect.  i,  p.  421* 
'i»)DeJudication.,p,Z83i 
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mus.  Les  crises  ayant  lieu  les  jours  pairs  ou  les  jours 
impairs ,  Hippocrate  enseighe  que  celles  qui  s’opèrent  à 
d’autres  époques  indiquent  des  récidives ,  même  dange¬ 
reuses,  Ai  verb  nosse  expedit ,  si  aliter  judicatio  fiat, 
extrà  prœscriptos  dies ,  récidivas  fore  sîgnijîcat ,  et  fuèrit 
sanè  perniciosa  (  i  ) . 

62.  Quitus  in  febre  morbus  regius  supervenit 
ante  septimum  diem  ^  malum  est.  (^Nisi  con- 
Jluscus  humorum  per  alvum  fiant.')  (§  ix.) 

Galien  dit  que  l’ictère  est  un  refoulement  de  la  bile 
vers  la  peau  qui  est  vipiée ,  et  dont  la  surface  est  teinte 
en  jaune  (2)  :  les  déjections  alvines  sont  blanches  chez 
les  personnes  affectées  de  cette  maladie.  On  distingue 
l’ictère  en  noir  et  en  jaune ,  quoiqu’on  puisse  dire ,  avec 
Arétée,  qu’entre  ces  deux  extrêmes  les  couleurs  sont  in-  . 
fîniment.yariées  (3).  Comme  la  couleur  jaune  se  montre 
d’abord  dans  les  yeux ,  les  Grecs  ont  désigné  cette  affec¬ 
tion,  d’après  la  ressemblance  avec  les  5'eux  dorés  d’une 
espèce  dp  belette  qii’ils'  appelaient  Cette  opinion 
est  du  commentateur  d’^rétée,  de  Petit,'  qui  ne  nous 
laisse  pas  ignorer  que  Suidas  dérivait  ce  mot 
hc.'lio»*,  des  milans  ,  oiseaux  de  proie,  dont  les  yeux  sont 
jaunes. 

Le  luxe  presque  royal  avec  lequel  on  traitait  ancien¬ 
nement  cette  maladie ,  lui  a  valu  lé  nom  de  rnorbus  re- 
gius  (4)  ;  ôn  l’a  encore  appelée  arquatus ,  arcuatus ,  à 

(1)  jEpiûîewi.,  sect.ui,  p,  3o2. 

(2)  Lib,  de  Définit,  medicis,  n®  276,  '  ‘  '  ■  ■ 

(3)  De  caus.  et  sign.-morb.  diuturn. ,  lih.i  ,  capj^  jcr,. 

(4)  Lecto,  etùim  et  cQucletvi  cultioi;e,  usit,.  loco,  ludix ,  lascidi 0 

<alüs  per  quæ  mens  exhilaretur  ;  ob  quee  régiitf  nioréus  dictus  videtur. 
Cels, ,  Ub.  cap.  xxiT,  ' 
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cause  de  la  ressemblance  qu’on  a  cru  trouver  entre  sa 
couleur  et  celle  de  l’arc-en-cieV.  Aurigo  provient  des  rap- 
pcH'ts  avec  la  teinte  jaune  de  Xox,  jaiinisse ,  ictère,  bile 
répandue ,  àQS  ïïïoàGïwts. 

Hippocrate  dit  seulement  que  la  jaunisse  est  d’un  fâ¬ 
cheux  présage,  si  elle  survient  avant  le  septième  jour 
d’une  fièvre;  et  c’est  le  célèbre  Lorry  qui  a  ajouté  cette 
condition  :  A  tnoins.  qu’il  n’y  ait  des  i\>acüations  alvinès . 
Cette  addition  devenait  imposante,  parce  que  l’expé¬ 
rience  n’aui'ait  pu  démpntrer  la  vérité  de  lâ  simple  sen¬ 
tence  de  l’oracle  de  Co«,  qui  n’aurait  pas  été' d’accord 
avec  lui-même,  puisqu’il  dit  ailleurs  :  In  febre  biliosâ 
antè  sçptimum.dietn  çùm  rigore  morbus  regius  accedens, 
sqlx’it febrem ,  verîim  sine  rigore  si  accédât  extrà  temporis 
occasiones,  p'erniciosus  esi  {y).  Le  frisson  annonce  un 
mouvement  critique  qui  est  salutaire.  Philistide,  épouse 
d’Héraclide,  supporta  une  fièvre  continue- rémittente 
.  dont  les  exacerbations  étaient  toujours  précédées  de  fris¬ 
son.  Dans  la  soirée  du  troisième  jour,  èïle  devint  icté- 
rique,  et  sa  maladie  fut- jugée  le  septième  (2).  Tout  est 
à  craindre  si  aucun  signe  de  coction  ne  précède,  comme 
le  prouve-  l’histoire,  d’Hermocrate.  Il  est  cependant  à  re¬ 
marquer  que  ce  malade  ,  pris  d’une  fièvre  ardente  ,  offrit 
quelques  symptômes  d’hépatitis  ;  ;  et  qu’il  succomba  le 
dix-septième  jour ,  moins  parce  qu^il  était  dpvénu  ic- 
térique  le  sixième ,  que  parce  que  son  affection  était  trop 
grave  (3),  .  '  ^  . 

On  doit  attacher  plus  d’importance  aux  évacuations 
alvines  ,  qui  jugent  coihplètement  une  fièvre,  durant  la¬ 
quelle  la  jaunisse  s’est  montrée  comme  un  épiphéno- 


(1)  jf^t.  rat.  in.  acuU  ,  sect.  iv,  p.  378. 
(a)  Épidem, ,  lib.  vu ,,  sect.  û ,  p.  364* 
(3)  ^idém.'fVd)-  ni,  sect.  t,  ægrot.  11. 
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mène  avant  le  septième  jour.  Houllier  assuré  avoir  ob¬ 
servé  plusieurs  cas  semblables  en  i545  :  tous  les  malades 
moururent,  à  l’exception  d’un  seul ,  qui,  après  plusieurs 
récidives ,  ne  dut  son  retour  à  la  santé  qu’à  une  grande 
évacuation  par  le  bas. 

On  est  autorisé  à  conclure ,  avec  P.  Martian,  que  l’au¬ 
teur  de  cet  aphorisme,  qui  ne  paraît  pas  appartenir  à 
Hippocrate,  selon  Galien,  devait  ajouter  sine  rigore,  afin 
de  rendre  la  proposition  exacte  et  vraie  en  la  présentant 
ainsi  :  Quitus  in  febribus  morj^us  regius ,  sine  rigore  fit 
antè  septimum  diem  ,  malum  ,•  si  verb  idem  post  septimum 
superueniat  in  die  contempîabili  et  legitimâ ,  cùm  signis 
salutaribus,  criticus  etsalutaris  erit.  In  die  verb  illegilimâ 
difficilis  erit  judicii,  nam  ad  interitum  perducere,  et  ad 
salutem,  per  varia  discrimina  poterit,  prout  alia  signa 
indicabunt  (i). 

65.  Çuibus  in  febrihus  quotidie  rigores  Jiunt, 
quotidie  febres  solvuntur.  (§xiv.). 

Ce  qui  veut  dire  que  toute  fièvre  dont  chaque  jour 
indique  l’accès ,  éprouve  également,  une  interraission 
complète  chaque  jour.  Il  n’est  pas  extraordinaire  qu’une 
fièvre  intermittente  paraisse  continue  ou  rémittente ,  et 
ne  se  présente  pas  de  suite  avec  son  caractère  propre; 
cette  remarque  est  de  Sydenham  :  «  Lorsque  les  fièvres 
intermittentes  d’autottine  commencent  prématurément, 
elles  ne  prennent  pas  aussitôt  leur  type;  mais  elles  imi¬ 
tent  tellement  les  fièvres  continues ,  qu’il  faut  beaucoup 


(i)  P.  Martian.,  de  Vic%,  rat.  in  acut. ,  sect.  iv,  vers.  279. 
Quibusdam  morbus  régiiis  sexto  die  accedit ,  sed  hos  aut  per  urinant 
purgatio,  aut  alms  turbata  juvabat  f  aut  niagnum  profluvium  sangui* 
nU.  Epidem.,  lib.  1,  sect.  m. 
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de  sagacité  pour  les  distinguer.  Plus  tard,  lorsque  la 
constitution  est  plus  calme ,  elles  deviennent  plus  régu¬ 
lières  ,  en  sorte  qu’au  début  de  l’automne  elles  ont  leurs 
intermittences  très-prononcées  (i).  »  De  Gorter  a  obr- 
servé  un  semblable  cours  de  fièvres  pendant  une  cons¬ 
titution  d’automne.  Il  pense  que  ce  fait  n’était  point 
étranger  à  Hippocrate,  qui ,  selon  lui ,  a  voulu  inculquer 
dans  cet  .aphcrisme  que,  si  une  fièvre,  en  apparence 
continue,  est  avec  frisson  tous  les  jours,  ce  n’est  point 
une  fièvre  continue ,  mais  une  intermittente  mas¬ 
quée  (2). 

64.  Quibus  in  febre  y  septimâ  aut  nonâ ,  aut 
undecimâ,  aut  quartâ  decimâ  ^  morbus  regius 
supervenit  y  bonum  est  :  nisi  dextrum  hjpockon- 
drium  durum  sit;  alioqui  non  bonum.  (§  ix.) 

Tous  les  jours  désignés  par  l’apparition  de  l’ictère 
sont  critiques.  Si  cette  coloration  de  la  peau  se  montrait 
les  sixième,  huitième,  dixième  et  douzième  jours  ,  il  y 
aurait  de  l’inconvénient,  sur-tout  avec  coexistence ■  de 
dureté,  de  tension  et  de  douleur  à  l’hypochondre  droit. 
Alors ,  une  inflammation  serait  évidente ,  et  l’ictère  sur¬ 
venu  aux  jours  critiques  présagerait  beaucoup  de  mal  (3). 
En  général ,  dit  Arétée ,  l’ictère  est  difficile  dans  les  af¬ 
fections  aiguës  J  il  a  causé  la  mort  d’une  infinité  de  per¬ 
sonnes  avant  et  après  le  septième  jour.  Rarement  il  juge 
bien  lorsqu’il  paraît  à  la  fin  d’une  fièvre;  il  se  dissipe 


(1)  Obs.  Medic.,  sert.  1,  cap.  11. 

(2)  Æedicin.  hippocratic,  t.  i,  p.  477. 

(3)  Ifûm,  si  injlammatio  est  in  jecore»  quamvis  in  decretoriis  seu 
4çriticis  diebus  superveniat  morbus  regius  f  malumest,  quoniam  jeteur 
est  affectum*  Coacar.  Frs^not. 
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avec  peine.  Ce  mal  est  familier  aux  adolescens  et  aux 
jeunes  gens,  qu’il  incommode  moins.  Plus  rare  chez  les 
enfans,  il  nest  pas  également  innocent  pour  tous  (i). 
Baglivi  dit  qu’avec  l’ictère  les  fièvres  sont  rarement  sans 
malignité  (a). 

Morbus  regius  septimo ,  nono ,  undecimo ,  ac  àecimo 
quarto  judicatioriem  offert,  düm  hypochondna  non  indu- 
ret;  quod  si  secùs  contingat ,  res  in  duhium  vertitur  (3). 

Quibuscunque  in  Jebribus  intoîerabilibus  septimâ ,  aut 
nonâ,  aut  decimâ  quartâ  morbus  regius  accedit ,  bonum} 
si  non  dextrum  prcecordium  durum  fiat.  Sin  minùs ,  am- 
biguum  (4);. 

65.  In  fehrihus  circà  ventrem  œstus  vehe- 
menSy  etoris  ventriculi  dolor,  malum.  (  §  ni.) 

66.  In  fehrihus  acutis,  conyulsiones  et  circà 
viscera  dolores  véhemeniés 3  màlüfn.  (§  iii.) 

67 .  In  fehrihus i  eæ  somnis  pavores^  aut  cdn- 
vulsiones y  malum.  (^  iii.) 

68.  In  fehrihus  y  spiritiis  oJfendenSy  malum. 
Convulsionem  enim  s ignijicat.  (§  ni.  ) 

6g.  Quihus  urinœ  crasscB y  grumosodypaucasy 
non  sine  fehrCy  copia  edc  his  succédons  tennis  y 
juvat.  Taies  autem  maxime  prodeunt  y  quihus 


(1)  cflji.r.  Æwtwr.,  lib.  1,  cap.  XV. 

(a)  Icteri  febribus  supervenientes  sempérrnomtriquid  aluni  etrarà 
iUœ  sunt  sine  ma Lignitate.  Vta's..  me:àj,c. ,  lîb.  1,  cap;  xüi. 

(3)  Coacar  Frœnot.,  sect.  1 ,  p.  433.  ■ 

(4)  JOe  Judication. ,  p.  38a. 


SECTION  ïv,  APH.  65,  66,  67,  68,  6g.  263 

ab  initio  3  aut  hrevi  pastj  suhsidentiam  coi'iti- 
Tient.  (§  XVI.  ) 

Ce  que  je  vais  dire  sur  les  urines  est  certainement  fort 
incomplet.  Il  suffira  cependant,  si  on  le  prend  pour  une 
simple  notice  annexée  à  cette  série  d’aphorismes  qui  trai¬ 
tent  du  même  sujet.  Si  elle  paraît  trop  longue,  ce  sera 
moins  à  cause  des  détails  que  par  le  nombrè  des  points 
dç  vqes  pratiques  sous  lesquels  j’ai  envisagé  cette  matière 
importante.  En  effet,  je  parle  des  urines  limpides  et 
troubles,  des  dépôts  variés  qu’elles  donnent,  de  leur 
coloration  et  des  changemens  qu’elles  offrent  à  chaque 
période  de  maladie;  j’examine  les  prognostics principaux 
auxquels  l’examen  de  ce  liquide  peut  donner  lieu  à  ces 
differentes  époques  et  durant  les  convalescences.  Je  ter¬ 
mine  enfin  par  mettre  la  quantité  des  urines  en  parallèle 
avec  les  saisons  de  l’année  et  avec  d’autres  sécrétions 
considérables  dignes  de  fixer  l’attention. 

Les  urines  sont  constamment  claires  et  limpides  à  l’ins¬ 
tant  où  elles  sont  rendues  ;  elles  varient  par  leur  couleur, 
leur  consistance  et  par  leur  quantité  ;  elles  ont  des,  pro¬ 
priétés  physiques  qui,  bien  étudiées,  s’accordent  avec 
le  genre  et  la  période  de  maladie  durant  laquelle  on  les 
examine  ;  elles  exhalent  enfin  une  odeur  ammoniacale 
4’autant  plus  forte  et  nauséabonde,  qu’elles  sont  plus 
colorées  et  plus  rares.  Dans  les  cas  d’affection  vermi¬ 
neuse  ou  de  fièvre  muqueuse ,  on  les  reconnaît  aigres  et 
acides  :  j’en  ai  observé  de  très-fétides  chez  des  convales- 
cens  qui  urinaient  très-abondamment ,  pour  ne  pas  dire 
d’une  manière  excessive.  Il  n’est  point  question  de  ce  li¬ 
quide  ;ren4u  sanguinolent,  glaireux  ou  purulent,  qui 
indique  des  états  particuliers  des  voies  urinaires ,  sut 
lesquels  les  praticiens  sont  prompts  à  établir  un  diag¬ 
nostic.  I- 
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Des  urines  se  troublent  h  mesure  qu’elles  se  refroidis¬ 
sent;  d'autres  restent  claires,  quoiqu’au  milieu  d’elles  il  . 
se  forme  un  corps  plus  ou  moins  solide  qui  demeure  sus¬ 
pendu  ,  ou  se  précipite  au  fond  du  vase,  sous  forme  de 
mucus  diversement  consistant  et  coloré.  Quelquélois  les 
premières  ne  cessent  pas  d’être  troubles ,  épaisses ,  et  ne 
deviennent  jamais  claires.  Elles  ont  alors  une  couleur  de 
petit-lait  très-chargé  ,  de  bière,  de  cidre  ,  ou  d’urine  de 
cheval;  on  dii’ait  qu’elles  tiennent  en  suspension  une 
grande  quantité  de  mucus,  de  brique  ou  de  craie  tami¬ 
sées.  Cet  aspect  coïncide  toujours  avec  une  irritation 
générale  très-prononcée;  il  indique  un  état  inflamma¬ 
toire,  constitutionnel,  s’il  s’agit  de  fièvre  angioténique. 
ou  d’une  synoque  simple  ;  local  et  consécutivement  cons¬ 
titutionnel,  s’il  y  a  phlegmasie  d’un  orgâne ,  de  la  plèvre, 
des  poumons  ,  catarrhe  pulmonaire  ,  inflammatoire ,  etc. 
Dans  les  fièvres  à  période  rémittent  ou  intermittent,  il* 
est  facile  de  distinguer  les  urines  qui  répondent  à  la 
rémission  ou  à  l’apyrexie ,  d’avec  celles  rendues  pendant 
l’exacerbation  et  durant  Taccès ,  ou  à  la  fin  de  l’un  et  de 
l’autre. 

A  mesure  que  les  urines  se  refroidissent,  on  voit  sou¬ 
vent  se  former  un  corps ,  variable  par  sa  forme ,  sa  cou¬ 
leur,  sa  consistance  et  sa  pesanteur.  Il  reçoit  le  nom  gé¬ 
nérique  de  sédiment,  dépôt,  sedimentum ,  subsidentia.  Oa 
l’appelle  particulièrement  hypostase ,  hypostasis ,  lors¬ 
qu’il  se  précipite  au  fond  du  vase.  Alors  il  se  présente 
sous  forme  de  muçUs  blanc  ou  jaune,  rouge  ou  gris;  il 
constitue  une  couche  épaisse  ou  mince  d’une  nature 
homogène ,  et  il  est  recouvert  par  l’urine  limpide ,  quelle 
que  soit  sa  couleur.  Ce  sédiment  est  pesant,  si  sa  surface 
est  lisse  et  un  peu  déprimée  dans  son  milieu  ;  s’il  ne 
trouble  pas  l’urine  quand  on  l’examine  sans  précaution  ; 
enfin  si ,  en  agitant  avec  un  petit  bâton,  le  liquide  perd 
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«a  transparence  et  la  recouvre  par  l’effet  du  repos  ,  le 
dépôt  ne  tardant  pas  à  se  montrer  tel  qu’il  était.  L’hy- 
postase  est  légère  lorsque  sa  surface  est  grumeleuse , 
parsemée  de  flocons  tomenteux,  et  oscillans  au  moindre 
mouvement;  elle  l’est  encore  plus  quand  ces  petits  pe¬ 
lotons  nébuleux  sont  peu  nombreux  au  fond  du  vase ,  et 
très-multi pliés  sur  la  moitié  inférieure  de  ses  parois,  en 
se  rapprochant  selon  qu’ils  se  portent  davantage  en  bas. 
Il  est  à  remarquer  que  tout  sédiment  est  d’autant  plus 
blanc  qu’il  est  plus  léger. 

Plusieurs  fois,  dans  le  cours  de  fièvres  muqueuses 
compliquées  de  douleurs  vagues  de  rhumatisme  ,  et  tout 
nouvellement  vers  la  fin  d’un  catarrhe  pulmonaire  très- 
grave,  j’ai  vu  l’urine  blanche  ou  faiblement  citrine  don¬ 
ner  un  dépôt  assez  singulier.  C’était  une  enveloppe 
de  couleur  laiteuse  qui  vernissait  tous  les  points  de  la 
surface  du  verre,  et  recouvrait  l’urine  d’une  pellicule 
semblable  à  celle  qu’on  voit  sur  l’eau  de  chaux.  Ce  vernis, 
en  forme  d’enveloppe  au  milieu  de  laquelle  le  liquide 
transvasé  se  montrait  limpide ,  adhérait  au  vase  ou  se 
séparait  par  lames  tout  en  conservant  son  humidité.  Je 
ne  connais  que  Wagler  qui  ait  fait  une  remarque  à  peu 
près  semblable  (i). 

Le  sédiment  est,  dans  beaucoup  de  fièvres  muqueuses 
ou  catarrhales ,  si  faible ,  léger  et  transparent ,  qu’il  reste 
suspendu  au  milieu  de  l’urine  limpide ,  dont  la  couleur 
est  celle  d’une  eau  de  chiendent.  Il  reçoit  le  nom  de 
suspensum ,  appendiculum  ,  enc^orêma ,  nubecula ,  ne- 
bula;  nous  l’appelons  nuage.  Tantôt  il  èst  rond,  arach¬ 
noïde  ou  assez  compacte,  plus  rapproché,  plus  éloi¬ 
gné  du  fond  du  vase  ou  de  la  surface  supérieure  du 
liquide ,  au  milieu  duquel  il  nage,  et  dont  il  suit  tous  les 


(i)  Demorho  muooso,  sect.  iii,  Iiistor.  ix. 
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jHOUvemens;  tantôt  il  se  réduit  à  de  simples  filandres  ou  , 
traînées,  ou  bien  se  présente  branchu  et  rameux  ou  avec 
des  divisions  qui  partent  d’un  tronc  commun,  en  diffé- 
rens  sens  ,  en  haut  ou  en  bas.  Le  plus  souvent,  ce  nuage 
est  si  ténu  qu’on  ne  peut  trop  préciser,  sa  couleur  pro¬ 
pre,  qu’Hippocrate  dit  être  constamment  de  mauvais 
augure  si  elle  est  noire  (i),  ce  que  je  n’ai  pas  encore 
observé.  Nombre  de  fois,  j’ai  vu  ce  nuage  hémisphéri¬ 
que  ,  contigu  au  fond  du  vase  par  sa  face  aplatie,  et 
laissant  apercevoir  sa  convexité  oscillante  au  milieu  de 
l’urine.  Il  est  de  fait  que ,  n’importe  l’espèce ,  les  sédi- 
mens  sont  d’un  heureux  présage  s’ils  sont  lourds  et  ten¬ 
dent  toujours  à  se  précipiter.  Celui  dont  on  parle  ne  se 
forme  pas  de  nouveau  comme  le.  premier,  lorsqu’avec 
un  petit  morceau  de  bois  on  l’a  confondu  pvec  la  masse 
du  liquide ,  qui  reste  ensuite  légèrement  trouble. 

Il  existe  une  variété  de  sédiment  que  je  puis  appeler 
Jiirfuracé.  Celui  qui  l’observe  pense  aussitôt  à  ces  pail¬ 
lettes  d’or  ou  d’argent  que  l’on  voit  suspendues  dans  cer¬ 
taines  liqueurs  de  table.  Ces  parcelles  membraniformes , 
blangjies,  albuhiineuses ,  rares  ou  multipliées,  flottent  en 
tous  sens  au  milieu  de  l’urine,  et  paraissent  semblables 
à  du  son.  Hippocrate  a  observé  des  corpuscules  si  singu¬ 
lièrement  configurés ,  qu’il  les  a  comparés  au  frai  de 
grenouille ,  même  au  sperme ,  s’il  est  permis  de  rapporter 
ses  expressions(2).Trois  fois  j’ai  rencontré  ces  fragmens 
membraneux,  noirs ,  et  semblables  ,  par  leur  rapproche¬ 
ment,  à  du  marc  de  café  :  d’abord  chez  deux  jeunes 
malades  devenus  leucophlegmatiques  quinze  et  dix-huit 
jours  après  une  scarlatine  qui  n’avait  pas  parcouru  ses 
périodes  avec  régularité  ;  ensuite  chez  un  enfant  dont 


(1)  Prognost,,  lib.  n,  aph.  29,  36. 

(2)  JEpidem. ,  lib.  m,  sect.  u  ,  ægrot.  m. 
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on  avait  imprudemment  supprimé  un  suintement  habituel 
derrière  les  oreilles.  Il  n’est  rien  résulté  de  fâcheux  de 
cette  coloration  condamnée  par  Hippocrate. 

L’urine  limpide,  ténue,  d’une  faible  teinte  jaunâtre, 
avec  ou  sans  un  peu  de  sédiment,  est,  dans  l’état  de  santé, 
lé  type  auquel  on  doit  comparer  celle  rendue  dans  mi 
cours  de  maladie  (1).  La  couleur  est ,  en  quelque  sorte, 
en  rapport  avec  l’espèce  de  fièvre.  Elle  est  blanche  ,  lors 
des  musqueuses  et  catarrhales 5  rougeâtre,  dans  les  in¬ 
flammatoires  ;  jaune  ,  citrine  plus  ou  moins  foncée  ,  avec 
les  bilieuses.  Les  phlegmasies  intenses  sont  accompa¬ 
gnées  dé  l’éxcrétion  d’urines  rouges,  qui  se  troublent 
promptement  par  le  refroidissement,  ressemblent  à  celles 
des  gros  herbivores  5  c’est  ce  qu’Hippocrate  appelle 
urînà sûhjugalis  (a).  C’est  ce  que  nous  nommons  urines 
junienteuses .  L’icterique  les  rend  épaisses,  huileuses  , 
très-chargéès ,  d’un  jaune-safran  qui  les  fait,  pour  ainsi 
dire,  paraître  couleur  de  sang.  Chez  l’arthritique  et  le 
goutteux,  elles  sont  rouges  ou  d’un  blanc  gris,  et  se  rap¬ 
prochent  de  la  teinte  de  brique  ou  de  chaux  non  éteinte. 
Les  femmes  hystériques ,  durant  leur  accès ,  toutes  les 
personnes  violemment  affectées  dé  spasmes,  en  santé 
comme  en  maladie ,  ont  des  urines  incolores ,  semblables 
à  de  l’eau  distillée.  Dans  les  fièvres  continu'es-rémittentes 
ou  intermittentes,  lé  produit  dé  cétte  sécrétion  rénale 
varie  en  couleur  selon  l’âpproche ,  le  temps  et  la  fin  des 
réniissions  ou  intermissiOns. 

Tant  que  ce  liquide,  clair  ou  trouble,  ne  dépose  pas, 
là  période  de  crudité  existé.  Celle  de  coction  commence 
dès  que  l’hyposfàse  ou  l’énæorême  s’annoncent;  elle  est 


(1)  Galen.,  de  Crisib. ,  lib.  1,  cap.  xii. 

(2)  Philini  uxor  minxit  urinam  confertim  copiosam . Non.  siibsi^ 

débat,  sed  colore  edque  crassitudine  cjuslis  tubjugatium.  Epiclem.  , 
lib.  1 ,  œgrot.  1. 
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d’autant  plus  avancée  ,  que  ces  différens  sédimens  sont 
plus  aboridans  ,  se  précipitent  davantage  au  fond  da 
vase,  et  sont  plus  permanens.  Il  y  a  beaucoup  d’incer-* 
titude  sur  le  prognostic  à  porter,  quand,  à  une  période 
avancée ,  les  urines  se  montrent  alternativement  avec  ou 
sans  sédiment ,  claires  ou  troubles ,  et  lorsque  le  dépôt 
varie  en  quantité  et  en  pesanteur.  Un  précipité  homo¬ 
gène,  muqueux,  abondant  et  rouge,  indique  toujours 
une  solution  prochaine.  Périclès  rendit  d’abord  une  urine 
blanche  et  trouble,  qui  ne  déposait  pas  ;  le  second  jour, 
il  y  eut  sédiment  léger,  plus  abondant  le  troisième  j  le 
quatrième,  sueur  copieuse  et  chaude  :  fin  de  la  mala¬ 
die  (i). 

La  pratique  m’a  permis  de  confirmer  cette  double  as¬ 
sertion  d’Hippocrate;  que  les  pleurétiques  et  les  périp- 
neumoniques  sont  fort  en  danger  de  succomber  bientôt, 
s’ils  urinent  presqu’immédiatement  après  avoir  bu  (2)  ;  et 
que  des  urines  ténues  ,  noirâtres  ,  ne  présagent  rien  de 
bon,  sont  même  mortelles,  qui  paraissent  au  début  d’une 
maladie  (3).  Il  est  constant  que ,  dans  le  cours  des  fiè¬ 
vres  malignes,  ataxiques ,  le  délire ,  les  mouvemens  con¬ 
vulsifs  ,  les  soubresauts  des  tendons ,  se  réunissent  avec 
des  urines  aqueuses  et  décolorées,  pour  faire  prononcer 
sur  la  gravité  du  mal ,  même  sur  une  mort  certaine ,  si 
ces  symptômes  persistent  Opiniâtrément  (4).  Les  fièvres 
putrides ,  adynamiques ,  peuvent  être  avec  une  extrême 
rareté  des  urines  ,  qui  n’a  rien  d’alarmant  si  les  malades 
ont  le  ventre  libre  et  suent  beaucoup.  Mais  que  ce  li¬ 
quide  ne  soit  pas  sécrété;  qu’il  soit  retenu  dans  la  vessie 


(1)  Epidem.,  lib.  m,  sect.  111,  aegrot,  11. 

(a)  Mala  est  urina ,  quce  post  potum  cità  mingitur,  prcesertim 
pleuriticis  ac  peripneurnonicis.Gosica.r.  Frænot. ,  sect.  ui,  p.  434* 

(3)  Epidem.  ,lib.  1,  sect.  11,  ægrot.  viii. 

(4)  Ibid.,  lib.  111,  sect,  ni,  eegrot.  xv,  xyi. 
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distendue  passivement  ou  paralysée  ;  qu’il  s’écoule  invo¬ 
lontairement  ou  à  l’insu  des  malades  ,  tout  est  désespéré , 
la  mort  est  certaine  (i). 

J’ai  fait  reinarquer  que  les  urines  sont  blanches  et 
semblables  à  de  l’eau  très-pure ,  quand  elles  sont  rendues 
par  des  personnes  affectées  de  maladies  cérébrales ,  con¬ 
vulsives  ,  et  par  de  violens  spasmes  nerveux.  On  les  rend 
telles  pendant  l’accès  de  froid  des  fièvres  périodiques , 
peu  de  temps  après  les  repas ,  dans  le  bain  ou  aux  saisons 
humides  et  froides  ,  lorsque  la  peau  souffre  de  l’impres¬ 
sion  de  l’air.  Il  est  des  convalescens  qui  urinent  beau¬ 
coup  plus  qu’ils  ne  boivent  ;  dans  ces  cas  ,  qui  sont  fa¬ 
vorables  ,  pourvu  qu’il  n’y  ait  pas  d’amaigrissement  ni 
de  diabète  ,  le  liquide  rendu  souvent  et  en  quantité  est 
toujours  limpide,  et  quelquefois  très  -  désagréablement 
odorant.  Cette  sécrétion  est  toujours  en  rapport  avec 
celle  de  la  peau  ,  des  membranes ,  séreuses  et  mu¬ 
queuses,  et  avec  les  déjections  alvines.  On  ne  doit  pas 
s’attendre  à  voir  uriner^beaucoup  un  catarrheux  qui 
expectore  prodigieusement  ;  le' malade  affaibli  par  des 
sueurs  et  des  diarrhées  colliquatjves  ;  celui  dont  leyefi,tre 
est  inondé  d’eau  ,  ou  dont  le  tissu  cellulaire  est  infiljtré 
de  la  tête  aux  pieds.  Je  termine  ces  réflexions  sur  les 
urines.  Les  bornes  de  ce  travail  ne  me  permettent  pas, de 
les  étendre  davantage ,  et  de  les  présenter  sous  la  forpe 
d’un  traité  complet ,  que  je  n’ai  pas  eu  l’intention  de 
composer.  -i 

70.  Quibus  autem  in  febre  urince  contur- 


(1)  Quœ  urince  non  recordantibus ,  effluunt,  perniciosce.  Prædic- 
tion.,  lib .  11.  —  QîiÜMj  lirina  clande^tinè  allabitur  ad  pudendum  , 
exolmntur  desperati.  Coacar.  Prœnot. ,  sect.  lu,  p.  4^^]. 
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batCBs  qualis  j  UT  rient  orum,  his  capitis  doîôres 
aut  adsunt,  aut  aderunt.  (  §  xvi.  ) 

Hippocrate  dit  que  œs  urines  sont  blanches  comme 
celles  des  bêtes  de  somme ,  et  quelles  indiquent ,  chez 
les  malades  qui  les  rendent ,  une  douleur  de  la  tête  pré¬ 
sente  ou  prochaine  (i).  Nous  connaissons  l’histoire,  de 
Polyphonie  d’Abdère.  Il  était  pris  d’une  violente  cépha¬ 
lalgie;  ses  urines  étaient  abondantes  et  ténues;  elles 
se  troublaient  et  déposaient  beaucoup.  La  douleur  .de 
tête  ne  cessant  pas ,  un  sternutatoire  fut  administré  le 
dixième  jour.  Ensuite ,  la  douleur  vive  se  porta  sur  le 
cou;  les  urines  coulèrent  rouges,  et  semblables  à  celles 
des  bêtes  de  somme  ;  il  survint  un  délire  phrénétique , 
ét  Polyphonie  mourut  dans  de  violentes  convulsions  (2). 

«  Quand  l’urine  si/èyMg-a/e ,  c’est-à-dire  semblable  à 
Furrne  épaisse  et  trouble  des  bœufs,  paraît  dans  les 
fièvres  ou  maladies  aigues,  elle  annonce  toujours  des 
maux  de  tête.  Si  le  pouls  est  en  même  temps  petit  et  fai¬ 
ble;  si  le  malade  a  delà  tendance  au. sommeil,. et  ala.tête 
pe’sante ,  prédites  des-  affections  .so{iore,uses ,  ;  et  sur-tout 
une' léthargie  imminente.  Au  contraire,  sLavec  une  telle 
urine,  l’insomniè,  la  céphalalgiey  la^oif,  d’aridité  de  la 
langue,  la  chaleur  d’êntrailles  et  autres  symptômes  sem¬ 
blables  existent',' tout  annonce  ou.  le  délire ,  ou.  les  con¬ 
vulsions,  ou  d’autres  maladies- ï}.er.véuses  très-prochaines. 
De  même  que  l’urine  jumenteuse  est  d’un  mauvais. .au¬ 
gure  dans  les  maladies  aiguës,  de  même  elle  est  d’un 
hVùréux  présage  dans  plusieurs  .atïëotjtQps  chroniques  , 
telles  que  le  rhumatisme ,  l’arthrilis;  etc.  (3).  » 

(1)  Uririfi  alba,  valut  jumentorum  ,  capitis  dolorem  ,etc.  Coacar. 

Prænot. ,  p.  435.  ' 

(2)  lipidem, ,  lih.yii ,  sect.  11,  p.  364-  '  . 

(3)  Balglivi,  Opéra  omnia  ,  ïï\>,  1,  p.  j4oi' 
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71.  Quibus  îfiorbi  septimâ  die  judicantur^  ii 
nubeculam  urina  die  quartâ  continet,  et  cœtera 
secundùm  ràtionem.  (§  xvi.) 

Urina  quœ  quarto  die  subrubram  nubeculam  ' capît  y 
septimo  die  libérât ,  dùm  reliqua  pro  ratione  habeant  (i). 

Galien  dit  qu’il  n'a  jamais  vu ,  dans  un  autre  jour  que 
le  quatre  ,  un  tel  nuage  annoncer  une  crise  pour  le  sept. 
J’ai' également' rèmarqué  que  plus'  la  coulèur'est  rouge  , 
plus  la  fièvre  est  forte,  ou  que  ce  mode  de 'coloration 
appartenait  à  l’extrême  violence  du  mal;  Si  le  phénomène 
dont  on  parle  paraît  à  la  même  époque  dans  les  maladies 
du  thorax,  trois  jours  plus  tard  des  crachats  seront  le 
produit  d’une  coction  parfaite;  ils  seront  blanc’s',  lisses 
et  homogènes.  Pour  tes  affections  abdominalés  ,  ^cètte 
urine  aVeb  ntibécüle  '  rouge  apëf^ue' le"tjüatfi'èïtiè  "jbur, 
permettra  d’attehdre’des  selles  pour  le  septièiné  j  térhps 
aussi  où  les  sueurs  ,  les  hémorrhagies ,  lé  flux 'd’ürihes 
jugeront  les  fièvres  inflammatoires  et  les  ihüquetisès. 

Cependant,  le  nuage  rougè  n’est  pas  'suffisant  pour 
faire  concevoir  de  si  flatteuses  espérances.  Il  est  encore 
nécessaire  ■qû’ii  se  feneontre  d’autres  éircohstances  fa¬ 
vorables,  et  cceîem'pro  rationè.  hxdye'ant.  En- effet.,  si  la 
couleur  rouge  est  dun  hon  augure ,  ce  n’est  qU’au-tant 
que  les  forces  se  s'oulieiinent  et  qu’elles  résistent  au  mal 
que  nous  savons  être  des  plus  violens  dans  ce  cas En 
effet,  le  prognostic  serait  fort  incertain,  si  le'quatre,  àl’ap' 
parilion  du  nuage  rouge,  l’épuisement  était  très-remai'qua- 
ble;  ily- aurait  encore  trois  jours  à  attendre ,  èt  il  serait 
fort  à  redouter  que  le  malade  ne  succombât.  Donc  ,  il 


(1)  Hipp. ,  Ceacar.  Prœnot. ,  soct.  m,  p.  4^4* 
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faut  qu’avec  l’apparition  de  ce  signe  offert  par  les  urines, 
la  constitution  soit  bien  conservée  ,  que  les  accidens  flé¬ 
chissent  ou  mollissent ,  afin  que  Von  puisse  toucher  au 
terme,  et  supporter  les  évacuations  quelconques  qui  ne 
peuvent  manquer  d’avoir  lieu. 

72.  Quibus  urince  pellucidœ ,  albœy  malce. 
Maocimè  autem  in  phreniticis  observantur.  (§xvi.) 

Alba  verh  ejfusa  et  perspîcua  urina  maîa  est,  prœci~ 
puè  in  phreniticis  appürens  (i). 

Urina  dilata  atque  alba  vitiosa  est,  sed  in  phreniticis 
maximè  (2). 

Avec  de  telles  urines,  le  danger  est  grand  s’il  y  a  pros¬ 
tration  des  forces  5  dans  le  cas  où  celles-ci  sont  recon¬ 
nues  comme  se  soutenant  bien,  croyons, avecMercurialis, 
seulement  à  la  longueur  de  la  maladie ,  qui  laisse  encore 
espérer  une  terminaison  heureuse.  Quant  aux  phrénéti- 
ques ,  on  ne  voit  que  trop  souvent  se  confirmer  l’obser¬ 
vation  de  Galien  ,  qui  nous  dit  :  Nullum  enim  vidi  phre- 
niticum,  in  quo  talis  urina  apparuisset,  salvatum. 

*7  5.  Quibus  hjpochondria  elevata  sunt  mur- 
murantia  y  dolore  lumborum  superveniente  y  his 
alvi  humectantur  :  nisi  jlatus  eruperint ,  aut 
urince  copia  prodierit.  In  febribus  autem  hœc. 
(§xyn.) 

Tn  prœcordiorum  dolore  cum  aliquo  murmure ,  suc¬ 
cédons  lumborum  dolor  in  febribus ,  aluos  plerùmque  hu- 


(1)  Coacar.  Prœnot. ,  sect.  111 ,  p.  434* 

(2)  Gels.,  lib.  11 ,  cap.  1,  sect.  111,  p.  5o. 
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mèctàt ,  nisi  Jlatus  eruperît ,  aut  urinœ  copia  proûie-^ 
rit(i). 

Souvent  on  observe  des  fièvres  bilieuses  ou  putrides , 
durant  lesquelles  plusieurs  jours  se  passent  sans  évacua¬ 
tions  ;  mais  aux  époques  critiques  ,  si  le  ventre  se  dis¬ 
tend  et  devient  pâteux  au  toucher;  si  des  gargouillemens 
se  font  entendre ,  et  des  coliques  se  font  sentir;  enfin, 
si  des  vents  un  peu  fétides  sont  rendus ,  le  pouls  étant 
plein ,  et  intermittent  parfois ,  les  praticiens  ne  se  trom¬ 
pent  pas  ;  ils  prévoient  des  évacuations  alvines  très-pro¬ 
chaines. 

,  74.  Quibus  spes  est  ahscessum  fore  ad  articu¬ 
las ,  eos  abscessu  libérât  uriha  multay  et  crtissa, 
et  alba  reddita,  qualis  in  febribus  cum  lassi- 
tudine  y  quartâ  die  quibusdani  Jlêri  incipit.  Si 
çerb  etiam  ea:  narihus  sanguis  eruperity  brevi 
admodùm  solvit,  (§  xvi.) 

La  fièvre  avec  lassitude  est  ce  que  Hippocrate  appelle 
MiraS'iiç  ,  febris  lassitudinaria  des  Latins.  La 
lassitude  est  manifeste  ou  a  une  cause  connue,  si  elle 
est  Vetfet  de  travaux  et  d’exercices  immodérés ,  ou  si 
elle  est  produite  parles  violens  symptômes  de  la  maladie, 
comme  dans  les  fièvres  ardentes,  dans  celles  qu’on  nomme 
ataxiques  ou  malignes,  enfin  lors  de  l’inflammation  de 
quelqu’organe  fort  important ,  tel  que  le  poumon ,  le 
cœur,  le  foie ,  etc.  Elfe  est  spontanée,  quand  sa  cause 
interne  ou  externe  n’est  pas  connue.  Silène  nous  offre 
un  exemple  de  la  première  espèce  de  lassitude  :  Ex  las- 
situdinibus,  potationïbus ,  et  exercifationibus  intempes- 


(1)  Hipp. ,  Coacar^^rcenot, ,  sect.  n,  p.  4^6. 
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iivis,  îgnîs  corripuit  ilium {^ï).  La  seconde  espèce,  lassî<‘ 
tudo  ttûlôfturiis  ,  spontanea ,  présage  une  maladie  pr(% 
chaîne,  selon  la  remarque  d'Hippocrate  (2). 

Urina  crassa ,  alba,  qualis  archigeni  Jamiliaris  erat, 
în  lassitudinosis  febribus  quartâ  die  aliquando  prodit,  et 
libérât  abscessu.  Si  verh  ultrà  hoc ,  etiam  sanguis  è  na- 
ribus  eruperit ,  etiam  ualdè  (3). 

uibscessus  circà  aurem  ,  quibus  circà  judicationem 
fientes  non  suppurantur,  his  submotis  récidiva  fit  juxtà 
recidivarum  rationem ,  similis  circuitui.  In  his  spes  est  ad 
articulas  abscessum  fierij  aut  urina  crassa,  qualis  est 
alba  in  quartanis  delassatoriis ,  libérât  abscessu.  Quibus- 
dam  verà  horum  sanguinis  è  naribus  eruptiones  fiunt  (4). 
Le  pissement  de  sang  peut  amener  un  tel  résultat  (5). 

75.  Si  guis  sanguinem ,  aut  pus  mingat , 
renum  aut  vesicce  exulcerationem  significat. 
(§  X.) 

Des  pissemens  de  sang  peuvent  avoir  lieu  sans  uVcé- 
ration  des  reins  ou  de  la  vessie  ;  c’est  ce  que  prouvent 
les  hématuries  actives  et  passives ,  les  hémorrhagies  de 
cette  nature  non  dépendantes  de  blessures ,  de  dilacéra¬ 
tions  produites  par  des  corps  étrangers.  Sans  doute  la 
présence  du  pus  indique  une  ulcération  ;  mais  elle  se 
rencontre  touiourS  avec  de  la  fièvre  et  de  l’amaigrisse- 


(1)  Epidetn. ,  lib.  1 ,  sect.  in  ,  œgrot.  i;. 

(2)  Lassitudines  Spontanées  morbos  preenuntiant.  Sect.  ii,  aj>h.  5. 
Rodrigues  de  Castro,  Qiiœ  eoc  qy.ibus,  lib.  i ,  cap.  xxn,  p.  fyj. 

(5)  Lib.  de  Eumorib.  ad  calcenu  Rpidem. ,  lib.  vi,  çect.  iy. 

(4)  De  Judication.,  p.  383. 

(5)  At  sanguinem  mingere,  tard  quidem,  et  sine  fehre,  ac  dolore, 
nihil  mali  significM  >  ied.  lassitudinum  saluda  fit.  Prsedictioüa. ,  lib.  u  „ 
p.4ta. 
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ment ,  et  est  consécutive  à  une  phlegmasie  antécédente 
dont  les  signes  ont  été  évidens.  Ne  confondons  point 
des  mucosités  avec  du  pus  :  les  premières  peuvent  couler 
abondamment  et  sans  fièvre  pendant  long-temps.  Dans 
ce  cas,  rémission  des  urines  est  toujours  douloureuse, 
et  la  vessie  n’est  point  ulcérée.  Je  soigne  un  malade  qui 
n’a  pas  de  fièvre;  il  souffre  beaucoup  de  la  vessie;  lès 
urines,  qu’il  rend  avec  chaleur  et  cuisson,  tiennent  en 
suspension  une  quantité  des  plus  considérables  d’un  mu¬ 
cus  blanc  qui  se  concrète  au  fond  du  vase  ,  où  il  prend 
la  forme  et  la  consistance  d’une  fausse  membrane.  La 
portion  de  cette  couche  contiguë  au  pot-de-chambre ,  est 
lisse,  homogène  dans  toutes  ses  parties;  la  sùrface 
couverte  par  l’urine,  office  des  flocons  albuminenx  qui' 
s’élèvent  et  s'agitent  en  tout  sens  au  moindre  mouvement 
du  liquide.  S’il  s’agiîîsait  de  pus,  cette  surface  serait 
égale;  la  couche  d’urine  qui  la  recouvre  immédiatement 
serait  limpide  ,  et  la  moindre  inclinaison  du  vase  ramas¬ 
serait  vers  un  seul  point  ce  pus,  lequel  se  mêlerait  aussi¬ 
tôt  avec  ce  liquide. 

Afin  de  mieux  démontrer  la  vérité  de  cette  sentence , 
Houllier  parle  d’une  femme  qui,  pendant  quatre  mois, 
ne  cessa  d’uriner  du  pus  quelquefois  mêlé  avec  du  sang. 
Cette  malade  mourut.  A  l’ouverture  de  son  cadavre,  les; 
voies  urinaires  furent  trouvées  parfaitement  saines. 
Houllier  dit  que  le  coeur  contenait  deux  calculs ,  et  qn'il 
a  trouvé  plusieurs  abcès  dont  le  pus  sortait  de  la  vessie, 
avec  les  ürines,  et  causait  de  la  douleur  dans  les  reins, 
lorsqu’il  était  sécrété.  Admette  cette  explication  qui  vou¬ 
dra  ;  je  croirai  toujours  que  cette  malade  n’urinait  pas 
de  pus,  mais  qu’elle  rendait  un  mucus  qui  avait  sa 
source  dans  la  membrane  muqueuse  de  la  vessie  même. 
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']6.  Quibus  in  urina  crassd  existente ^  caruji* 
culœ  parvœ  i  autveluti  pili  unà  exeunt,  his  de 
renibus  excernuntur.  (Sx.) 

Rien  n’est  plus  équivoque  que  la  forme  et  le  volume 
de  ces  caroncules,  présentés  comme  propre»  à  fixer  le 
diagnostic  d’une  maladie  du  rein ,  qui  n’a  été  annoncée 
par  aucune  souffrance  antérieure.  Par  caroncules ,  on 
doit  entendre  des  débris  de  substance  qui  ne  peuvent 
exister  seuls  et  sans  suppuration.  Ces  corps  ne  consis¬ 
tent-ils  pas  plutôt  en  un  mucus  concret ,  susceptible  de 
se  figurer  diversement  à  mesure  qu’il  est  sécrété  et 
excrété?  Quand  il  n’y  a  aucun  soupçon  d’affection  ré¬ 
nale  ,  ils  sont  insignifians  ;  d’autant  plus  que  les  rhu- 
matisans  ou  les  arthritiques  peuvent  en  rendre  de  sem¬ 
blables. 

Qiiibuscunque  autem  in  urinâ  crassâ  existente ,  canin- 
culœ  paruœ  capüliformes  simul  prodeunt,  eas  à  renibus 
prodire  nosse  opportet,  et  ab  arthriticis  (i). 

77.  Quibus  in  urinâ  crassâ  existente  y  furfu- 
racea  simul  mingunturj,  iis  vesica  scabie  laborat. 
(Sx.) 

Je  ne  crois  pas  plus  à' la  vérité  de  ce  diagnostic  qu’à 
celle  du  précédent.  Je  ne  vois ,  dans  ces  parcelles  fur- 
furacées ,  que  des  mucosités  concrètes  qui  nagent  et 
flottent  sans  ordre  au  milieu  des  urines.  D’ailleurs ,  la 
gale,  qu’on  suppose  affecter  la  membrane  interne  de  la 
vessie  ,  ne  se  comporte  pas  de  la  même  manière  que  sur 


(1)  Hipp.,  de  Nat,  homin.,  p.  27. 
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le  tissu  cutané ,  et  ne  donne  pas  ces  petites  exfoliations 
qu’on  puisse  comparer  à  celles  dé'i’épiderme.  S’il  y  a 
ulcération,  il  doit  nécessairement  se  trouver  du  pus  avep 
les  urines  ;  et ,  dans  tous  les  cas  ,  il  est  impossible  que  les 
malades  ne  ressentent  pas  des  douleurs  vives  dont  il 
n'est  point  parlé  dans  l’aphorisme. 

Quitus  verà  pura  urina  est,  et  aliàs  atque  aliàs  JurJu- 
res  în  urinâ  innatant ,  horum  veaica  scabiosa  existit  (i). 

78.  Qui  sponte  sanguinem  mingunty  his  à 
renihus  venæ  ruptionem  signijicat  (pi).  (§  x.) 

Je  ne  tiens  pas  encore  pour  bien  indiquée  la  source  de 
cette  hémorrhagie ,  qui  peut  provenir  des  artères  capil¬ 
laires  propres  à  la  membrane  muqueuse  de  la  vessie  ,  de 
la  même  manière  que  nous  observons  ce  suintement  des 
surfaces  pneumo-gastrique  et  intestinale. 

7g.  Quibus  in  urinâ  arenosa  suhsident,  illis^ 
vesica  calcula  laborat.  (§  x.  ) 

Je  m’abstiendrai  de  toute  remarque  sur  cet  aphorisme, 
positivement  démenti  par  Hippocrate ,  en  ces  termes  ; 
Vulgus  autem  medicorum ,  qubd  nan  intelligit  morhum , 
uhi  ridet  arenam ,  putat  i^esicam  è  calculo  laborare.  Jtl 
non  vesica  ,  sed  ren  lapide  laborat  (3).  Il  est  certaîïi  que 
ce  sable  descend  des  reins  ,  qui  né  contiennent  pas  toUr- 
jours  des  pierres  ou  des  calculs  proprement  dits. 

80.  Si  quis  sanguinem  mingat,  et grumos,  et 
urince  stillicidium  habeat,  et  dùlor  incidat  ad 


(0  Hipp. ,  de  Nat.  homin- ,  p.  27. 

(2)  Ibid.  Ibid.  ibid. 

(3)  De  intern.  Affection. ,  p.  ao3. 
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imum  ventrem  et  perinœum  ^  partes  circà  vesî~ 

cam  laborant.  (§  x.)- 

81.  Si  quis  sanguinem,  et  pus  mingat  y  et 
squammasy  et  odor  gravis  sit^  vèSicce  exulcera- 
tionem  significat.  (§x.) 

82.  Çuibus  in  urinariâ  fistulâ  tubérculum 
nascituvy  hiSy  suppurato  eo  et  perruptOy  solutio 

Il  s'agit  évidemment  de  ces  abcès  pRlegmoneux  qui 
ont  quelquefois  leur  siège  sur  le  canal  de  l’urèlhre.  Qui- 
biis  tubérculum  est  circà  vesicam  ,  quod  mingendi  difficul- 
iatem  inducit ,  ad  omnis  generis  figuras  vexantur;  hujus 
autem  solutio  fit,  pui'e  erumpente  (i). 

Quibus  in  fistulâ  urinœ  minuti  abscessus,  quos 
grœci  vacant,  esse  cœperunt  ;  iis,  ubi  pus  eâ  parte  pro- 
Jluxit ,  sanitas  redditur  [fi). 

83.  Mictio  noctu  multa  contingenSy  parvam 
dejectionem  signijicat.  (§x.) 

Il  me  semble  que  cette  sentence  n’est  pas  constam¬ 
ment  vraie ,  parce  que  j’ai  connu  quelques  convalescens 
qui  urinaient  beaucoup  pendant  la  nuit ,  et  qui  allaient 
à  la  selle  souvent  et  en  abondance.  On  voit  néanmoins 
qu’Hippocrate  connaissait  ce  principe  physiologique  ; 
Une  évacuation  excessive  quelconque  n’existe  jamais 
sur  plusieurs  points  à  la  fois  j  et ,  avec  une  excrétion 
abondante  d’urines,  les  selles  sont  ordinairement  peu 
fréquentes. 


iS)  Coacar.  Prœnot. ,  sect.  111,  p.  4X1. 

(2)  Cels. ,  lib.  Il ,  cap.  1 ,  sect.  vu ,  p.  6f . 


COMMENTAIRES 

SUR  LES 

APHORISMES  D’HIPPOGRÂTE. 

J  - 

CINQUIÈME  SECTION. 

Il  y  a ,  dans  cette  section ,  plusieurs  aphorismes  qui 
n’ont  aucun  rapport  entr’èux  :  nous  ne  les  énoncerons 
pas ,  malgré  leur  importance ,  parce  qu’il  suffira  de  la 
faire  sentir  quand  il  s’agira  de  chacun  en  particulier.  Ce 
qui  doit  nous  occuper  poür  l’instant ,  concerne  les  épi- 
génèses ,  quelques  maladies  nerveuses ,  la  phthisie,  les 
pertes  de  sang ,  l’emploi  du  chaud  et  du  froid ,  enfin 
plusieurs  dérangèmens  auxquels  les  femmes  enceintes 
sont  exposées. 

L'épigénése  est  un  état  nouveau  de  maladie  ajouté  à 
un  autre  qui  existe,  de  la  cause  duquel  il  ne  dépend  pas 
plus  que  des  efforts  dé  la  nature  luttant  contre  elle. Qu’un 
phthisique  au  troisième  degré  perde  l’appétit  au  i  point 
de  résister  à  toutes  les  instances  et  de  refuser  toute  espèce 
d’aliment ,  cette  circonstance  est  une  maladie  réelle , 
étrangère  à  la  cause  de  la  phthisie  et  à  l’action  des  forces 
radicales ,  lesquelles  ont  pu  arrêter  ou  suspendre  long¬ 
temps  le  développement  et  les  progrès  de  cette  affection. 
On  peut  Joindre  à  cet  exemple  l’hydropisie  consécutive 
aux  fièvres  quartes,  aux  engorgemens  chroniques  du 
bas-ventre  et  aux  grandes  pertes  de  sang.  Il  est  de  ces 
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maladies  surajoutées  qu’il  ne  faut  point  attribuer  à  celui 
qui  les  éprouve  ,  mais  bien  à  une  mauvaise  méthode 
curative  ou  même  aux  résultats  de  la  prescription  de  mé- 
dicamens  nécessaires  et  bien  indiqués ,  tels  que  les  can¬ 
tharides,  qui  ont  la  propriété  d’irriter  les  voies  urinaires; 
en  un  mot ,  aux  opérations  chirurgicales.  Nous  mettons 
encore  au  nombre  des  épigénèses  la  péripneumonie ,  qui 
survient  chez  des  malades  dont  les  ulcères  cessent  de 
suppurer;  \e  catarrhe  pulmonaire ,  qui  attaque  une  per¬ 
sonne  mal  constituée  ;  les  hémorrhagies  manifestées 
dans  le  cours  d’une  fièvre  putride,  d’une  extrême  pros¬ 
tration  des  forces ,  et  quand  elles  ont  lieu  à  une  époque 
avancée  des  cancers  ulcérés  ;  Vhématémèse  ,  lors  d’un 
engorgement  considérable  des  viscères  de  f abdomen, 
la  manie  chez  des  phthisiques  ;  enfin  \ apoplexie,  lors  de 
certaines  fièvres  malignes. 

Ces  maladies  nouvelles,  entées  sur  d’autres  encore 
existantes  ou  sur  des  désordres  permanens  que  ces 
premières  auraient  laissés  à  leur  suite ,  sont  constam¬ 
ment  fâcheuses,  sinon  mortelles.  Pour  preuves  de  cette 
assertion ,  nombreuses  dans  la  précédente  section  ,  on 
doit  leur  ajouter  la  convulsion  qui  suit  une  superpurga¬ 
tion  ,  une  blessure,  une  hémorrhagie  foudroyante;  la 
pulmonie  après  une  angine;  la  diarrhée,  l’expectoration 
purulente  ,  la  chute  des  cheveux ,  signes  précurseurs  de 
la  mort  des  personnes  attaquées  de  phthisie ,  maladie  qui 
se  déclare  ordinairement  de  dix-huit  â  trente-cin^  ans. 

Après  avoir  prédit  la  mort  très-prompte  dans  tous  les 
cas  d’apoplexie  vineuse ,  dont  l’attaque  n’est  point  im-  . 
médiateraent  accompagnée  de  fièvre  ;  après  avoir  an- 
iioncé  que  tout  tétanique  survit  passé  le  terme  de  qua¬ 
torze  Jours  ;  que  les  épileptiques  très-jeunes,  éprouvent 
des  çhangemens  favorables  dans  leur  état  à  l’époque  de 
la  puberté,  et  que  ceux-làsont  incurables  qui  deviennent 
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tels  au-delà  de  ving-cinq  ans,  Hippocrate  annonce  la 
terminaison  par  suppuration  des  pleurésies  que  l’expec¬ 
toration  n’a  pas  jugées  dans  l’espace  de  quatorze  jours;  et 
il  menace  de  phthisie  les  malades  qui  ne  sont  pas  conva- 
lescens  le  quarantième  jour  de  la  rupture  d’une  vomique. 

Les  hémorrhagies  tiennent  peu  .de  place  dans  cette 
cinquième  section.  Le  sang  écumeux  rendu  par  la  bou¬ 
che  vient  du  poumon  ;  l’hématémèse  trouve  sa  fin  dans 
l’éruption  des  règles ,  utilement  remplacées  elles-mêmes 
par  l’épistaxis  ;  cette  évacuation  périodique  manque  chez 
toute  femme  qui  a  du  lait ,  quoiqu’elle  ne  soit  ni  grosse 
ni  nourrice.  Si  les  menstrues ,  irrégulières  et  décolorées, 
indiquent  le  besoin  des  purgatifs ,  il  est  à  craindre  qu’une 
femme  ne  devienne  maniaque,  lorsque  trop  de  sang  se 
porte  à  ses  seins.  Les  fumigations  sur  les  parties  sexuelles 
sont  proposées  comme  capables  à  provoquer  le  retour  des 
règles,  que  l’on  peut  modérer  en  appliquant  une  frès- 
large  ventouse  au-dessous  des  mamelles. 

On  aurait  beaucoup  à  dire  sur  les  avantage’?  et  les  in- 
convéniens  du  chaud  et  du  froid,  si  les  bornes  de  ce 
travail  n’interdisaient  pas  de  recueillir  et  de  rapprocher 
tout  ce  qui,  dans  les  écrits  d’Hippocrate,  concerne  ce 
sujet.  Il  faut  donc  s’attacher  uniquement  à  l’esprit  des 
aphorismes ,  et  parler  d’abord  des  applicatiqpns  chaudes 
dans  le  traitement  de  quelques  maladies.  L’excès  de  cha¬ 
leur,  cause  de  beaucoup  d’incommodités,  énerve, afiaiblit, 
engourdit  le?  sens,  provoque  des  pertes  de  sang  et  des 
défaillances.  Le  chaud  est  essentiellement  utile  sur  les 
parties  refroidies ,  pourvu  qu’il  n’y  ait  pas  d’hémorrhagie, 
et  qu’on  n’en  craigne  aucune  ;  et  ses  avantages  iie  sont 
pas  contestés  toutes  les  fois  qu’il  s’agit  d’établir  et  d’en¬ 
tretenir  la  suppuration,  de  calmer  les  douleurs,  les  con¬ 
vulsions  ;  et  les  chirurgiens  savent  les  apprécier  dans  le 
traitement  des  fractures,  dans  celui  des  os  dénudés,  des 
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plaies  de  tête,  des  ulcères  rongeans  qui  existent  sue 

diverses  parties  du  corps. 

Les  convulsions ,  le  tétanos ,  le  tremblement  fébrile  et 
les  gangrènes  sont  TefFet  d’un  trop  grand  froid,  qui, 
quoique  modéré  ,  ne  s’accommode  point  avec  les  pro¬ 
priétés  vitales  peu  énergiques  des  os ,  des  dents ,  des 
tendons ,  des  membranes  séreuses  et  fibreuses ,  de  la 
inoelle  épinière,  ni  avec  les  ulcères.  La  glace  et  la  neige 
sont  ennemies  de  la  poitrine;  elles  provoquent  la  toux, 
l’hémoptysie  et  les  catarrhes.  Les  affusions  froides  font 
cesser  le  tétanos  spontané  et  idiopathique  chez  les  per¬ 
sonnes  fortes,  replètes,  et  d’un  âge  moyen;  elles  arrê¬ 
tent  les  hémorrhagies  ou  les  préviennent,  et  suspendent 
les  progrès  d’une  inflammation  qui  n’est  encore  qu’à  son 
début  :  plus  tard ,  elles  l’aggravent ,  et  déterminent  la 
gangrène.  Le  froid  engourdit  :  or,  une  torpeur  modérée 
ayant  la  propriété  de  calmer  la  douleur,  il  ne  paraît  pas 
étonnant  qu’Hippocrate  ait  préconisé  ces  affusions  contre 
l’arthritis  et  la  gOultè  (i). 

Sans  s’arrêter  aux  causes  de  la  stérilité ,  aux  signes 
qui  indiquent  qu’une  femme  peut  devenir  enceinte , 
qu’elle  est  décidément  grosse  et  qu’elle  porte  dans  son 
Sein  un  enfant  de  tel  ou  de  tel  sexe ,  il  importe  davan¬ 
tage  d’énoncer  une  partie  des  maladies  auxquelles  elle 
est  sujette  durant  la  gestation.  On  lit  dans  ces  apho¬ 
rismes  ,  qu’une  saignée  cause  l’avortement  avec  d’autant 
^lus  de  certitude  que  l’époque  de  l’accouchement  est  plus 
rapprochée, Üne  diarrhée  rebelle ,  l’affaissement  subit  des 
mamelles  sont  suivis  du  même  efl'et.  Les  femmes  extrê¬ 
mement  maigres  ne  parviennent  jamais  au  terme,  si  elles 


(i)  On  lira  toujours  avec  autant  de  plaisir  que  de  profit ,  les  obser¬ 
vations  du  docteur  Bosquillon  ,  sur  les  effets  de  la  chaleur  et  du  froid- 
j/éphor.  et  Prognost.  d’ Hippocrate ,  p.  io5  et  suiy.  Paris  i8i4- 
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ne  prennent  quelqu’embonpoint  ;  et  elles  ne  perdent  le 
fruit  de  la  conception,  que  parce  que  les  sinus  utérins 
sont  trop  remplis  de  mucosités. On  a  tout  à  craindre  pour 
une  femme  grosse  atteinte  d’une  maladie  aiguë  ou  d’un 
érysipèle  à  la  matrice  :  enfin ,  le  lait  qui  coule  des  seins, 
le  cours  des  règles  qui  Continué,  sont  déS  indices  de  la 
faiblesse  du  fétus. 

1.  Convulsio  ex  ellèbôrô  y  léthale .  (§  iv.) 

Dans  les  lettres  '  d’Hippocrate ,  on  trouve  un  petit 
traité  qui  a  pour  titre  We  F^efatri  usu  libellus ,  dont  cet 
aphorisme  est  textuellement  extrait.  Les  observations 
que  j’ai  déjà  faites  sur  le  mot  îethale ,  trouvent  encore 
leur  place  ici ,  d’autant  mieux  qu’ailleurs  il  est  remplacé 
par  pernîcz'osnm  (i).  Comme  remède  très-violent,  l’ellé¬ 
bore  ,  quelleque  soit  son  espèce  ,  prescrit  pour  faire  vo¬ 
mir  ou  pour  purger  par  bas ,  ne  cause  des  convulsions 
qu’âutànt  qil’il  n’êst  point  donné  a  dose  convenable ,  et 
qu’il  produit  un  trop  grand  effet.  S’il  y  a  superpurga- 
tion ,  personne  ne  doute  que  là  convulsion  qui  s’ensuit 
ne  soit  très-fâcheuse ,  sinon  le  signe  certain  d’une  mort 
très- prochaine.  Mais  ce  dernier  résultat  n’èst  constant 
qu’autant  que  les  accidens  sont  portés  au  plus  haut 
degré.  ^ 

2.  Vulneri  convulsio  superveniens ,  Iethale. 

(S  IV.) 

Il  n’y  a  pas  de  doute  qu’Hippocrate  n’indiqué  Cette 
espèce  de  convulsion  dont  il  donne  la  description  ;  «  Il 

(i)  Hipp.  epistolar.  De  Veràtri  usu  libellus.  Coaeàt.  PtSenot.  » 
sect.  III,  p.  434*  Eocveratro^  c»n\>uhû>  pémidésit. 
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y  a  trois  sortes  de  tétanos;  si  Tun,  ou  la  distension  des 
nerfs  en- devant  et  en -arrière,  est  la  suite  d’une  bles¬ 
sure  ,  les  symptômes  sont  les  suivans  :  les  mâchoires  sont 
froides  et  serrées  ;  on  ne  peut  ouvrir  la  bouche  ;  les  yeux 
sont  souvent  larmoyans  et  contournés  ;  le  malade  a  le 
dos  roide,  il  ne  peut  fléchir  ni  les  cuisses ,  ni  les  mains, 
ni  courber  l’épine  :  lorsque  ce  tétanos  est  mortel ,  les 
alimens  et  la  nourriture  qu’on  prenait  bien  auparavant, 
refluent  quelquefois  par  le  nez,  »  Par  cela  même  qu’il 
est  dit,  lorsque  la  convulsion  est  mortelle,  etc,,  il  faut  en 
conclure  qu’elle  n’est  pas  constamment  funeste ,  et  nous 
avons  quelques  exemples  de  blessés  qui  ont  recouvré  la 
santé  (i)  après  avoir  été  tétaniques. 

3.  Sanguine  multo  effuso  y  convulsio,  aut  sin- 
gultus  superveniensy  maluni.  (§  iv.) 

In  sanguînis  Jluxîone  multâ,  aut  singultus  aut  con~ 
vulsio  ,  mala  est  (2).  Ce  qui  veut  dire  que  ces  accidens 
nerveux  sont  d’un  funeste  présage,  lorsqu’ils  consti¬ 
tuent  un  épigénèse  ou  surviennent  durant  une  hémor¬ 
rhagie  qui  n’est  point  encore  suspendue  :  mais  s’ils  se 
prononcent  après  une  grande  perte  de  sang ,  ils  ne  sont 
pas  moins  d’un  augure  très-fâcheux ,  parce  qu’ils  sont  le 
signe  d’un  épuisement  considérable. 


(1)  De  intern.  Affect. ,  p-  3i6. — Coacar.  Prœn.,  sect.  11 ,  p.  427, 
sect.  m  ,  p.  432.  Si  quidem  ex  vulnere  tetanus,  sivè  distensio  nervo~ 
Tum  antrorsùm ,  ac  retrorsùm  fiat ,  ceger  hcec  patitur.  Æaxillce  con” 
gelantur  ac  rigent  velut  ligna,  et  os  aperire  non  potest,  et  oculi 
fréquenter  lacr^mantur,  ac  distrahuntur,  et  dorsiim  riget ,  et  crura 
fiectere  non  potest ,  neque  manus,  neque  spinam.  Quum  verb  le- 
thalis  fuerit,  potus ,  et  cibi ,  quos  priùs  acce^it,  per  nares  quandoqu» . 
redeunt.  De  Dieb.  judicator. ,  p.  385. 

(3)  Coacar.  Prcenot, ,  sect.  ii ,  p.  tpfj. 
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4.  Purgationi  immodicœ  convulsiot  aut  sin- 
gultuSj  superveniens,  malum.  (§  iv.) 

Le  mot  malum  confirme  ici  l’acception  rigoureuse  que 
}’ai  donnée  de  lethale ,  aphorisme  i ,  où  il  est  parlé  de 
l’ellébore.  Toutes  les  fois  qu’un  médicament  produit  un 
effet  excessif,  il  y  a  superpurgation ,  hypercatharse ,  qui, 
jettent  les  malades  dans  une  si  grande  faiblesse ,  qu’on 
a  tout  à  redouter  des  accidens  nerveux,  quand  il  en 
survient  quelques-uns. 

In  Omni  purgatione  redundante ,  frigîdltas  cum  sudore 
pernlciosa  est;  et  qui  insuper  vomunt  siticulosi  in  his  , 
malum  nîmiâ  purgatione ,  cont>ulslo ,  aut  singultus 

succedens ,  rnalum  {y). 

Si  medicamentis  purgatjum  et  adhuc  inanem  nervorum 
distensio  oppressit ,  periculum  mortis  est  (3).  Prosp. 
Martian  croit  avoir  remarqué  que  la  convulsion  qui 
survient  quand  un  médicament  n’a  pas  superpurgé ,  est 
plus  à  redouter  que  celle  qui  s’annonce  après  un  effet 
immodéré. 

5.  Si  quis  ebriuS  ex  improviso  mutus  fiat  y 
convulsas  morituvy  nisi  febris  corripuerit y  aut 
ubiad  horaruy  quâ  crapulœ  solvuntuvy  pervenity 
loGutus fuerit.  (§vi.) 

C’est  comme  si  on  disait  :  Un  homme  pris  de  vin ,  qui 
a  perdu  tout  à  coup  l’usage  de  la  parole ,  périt  dans  les' 
convulsions ,  si  la  fièvre  ne  s’empare  de  lui  lorsqu’il  est 


(1)  Coacar.  Pnznot.y  sect.  iii ,  p.  ^3^ 

(2)  JEpist,  de  Peratri  usu. 

(3)  Cels.,  lib.  n,  cap.  ii,  sect.  i ,  p.  73. 
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dans  cet  état  d’ivresse  :  au  contraire ,  il  recouvre  toutes 
ses  facultés  et  la  santé ,  quand  la  fièvre  survient  durant 
cette  honteuse  situation  physique  et  morale.  L’interpré¬ 
tation  est  vicieuse  et  erronnée.  Il  s’agit  de  l’apoplexie, 
dont  la  perte  de  la  voix  est  le  caractère  pathognomoni¬ 
que,  suivant  Hippocrate,  lequel  désigne  souvent  celte 
maladie  sous  les  noms  de  i’oois  primtio  ou  mierceptio(i). 
L’apoplexie  vineuse  est  particulièrement  mentionnée  dans 
cet  aphorisme ,  dont  l’expérience  n’a  pas  prouvé  la  jus¬ 
tesse  à  P.  M’artian.  En  effet,  ce  commentateur  célèbre 
a  donné  ses  soins  à  unq  femme  qui  était  sous  le  coup 
d’une  maladie  de  cette  espèce;  elle  mourut  le  lendemain 
du  jour  où  la  fièvre  se  prononça. 

Ailleurs,  le'prince  des  médecins  est  plus  précis;  car 
il  dit  :«  Si  la  voix  manque  par  l’effet  de  l’ivresse,  le  malade 
devient  convalescent ,  pourvu  que  la  fièvre  le  prenne  sur 
le  champ.  Dans  le  cas  contraire,  il  meurt  le  troisième 
jour  (2).  Donc  il  faut  que  la  fièvre  se  déclare  au  même 
instant  que  l’apoplexie  ;  autrement ,  plus  tard ,  elle  est  un 
symptôme  de  la  perte  de  la  vie.  Cette  interprétation  est 
la  seule  véritable ,  puisqu’Hippocrate  rappelle  soigneu« 
sement  que  les  paralysies  subites ,  avec  immobilité  mus¬ 
culaire  et  privation  des  facultés  intellectuelles ,  sont  per¬ 
nicieuses,  si  la  fièvre  survient  aprèsun  certain  temps (3). 
J’ai  cru  devoir  rectifier  cet  aphorisme  d’après  Hippocrate 
même  ;  et  les  savans  qui  le  trouveront  encore  trop  em- 


(1)  TJt  aliquîs  de  repente  voce  privants  fiat ,  venarum  intercep  dones 
faciunty  si  son»  contingat  absque  manifestâ  aut  aliâ  forti  causd.  De 
Vict.  ïat.  aqvlOT. ,  seçt.  iv,  p.  3^5 ,  »•  37. 

(2)  Siq^uis  ex  temulentid  ebrietate ,  vqce  deflçiaty  si  {piidem  jani 
eonfestim  eiim  febris  corripiat ,  convalescit;  sin  minus  intrà  tertiunt 
diem  moritur.  De  niorb.,  lib.  ii ,  p.  i53,  n»  22, 

{Z)  ^poplecticœ  affectionp^  repentincB  exttlutorio  medo  fietttefs, 
febre  ,'^emporis  progressu  accedente  ,  pemieiatcs,  Coæar.  Px-œnob; 
tect.  lu,  p.431. 
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harrassé  peuvent  adopter  ce  changement  de  P,  Martian  : 
Quùm  igitur  aphoniœ  ex  ebrietate  statim  Jebris  super-' 
venit,  oeger  liberatur,  quùm  verà  posteà  moritur. 

6.  Qui  à  tetano  (i.  e.  rigore)  corripiuritur^  in 
quatuor  diebus  pereunt.  Si  vero  hos  effiigerint, 
sani Jîunt.  (§  iv.) 

Le  tétanos  est  la  contraction  involontaire ,  subite  ou 
graduée  de  tous  les  muscles  ou  de  quelques-uns  ,  les 
malades  ne  cessant  de  jouir  de  toutes  leurs  facultés  in¬ 
tellectuelles.  Il  se  nomme  trismus  ,  serrement  des  mâ¬ 
choires,  s’il  se  borne  à  cette  partie  de  la  face  ;  opistho-> 
tonos,  quand  les  muscles  dorsaux  sont  contractés;  em- 
prosthotonos ,  lorsque  cet  état  est  propre  à  ceux  de  la 
poitrine  et  du  ventre;  scholiosis^  si  le  tronc  est  convul¬ 
sivement  incliné  de  côté.  Le  tétanos  est  clonique,  toutes 
les  fois  que  tous  les  muscles  sont  simultanément  en  con¬ 
traction.  Sauvages  a  spécifié  de  traumatique  le  tétanos 
consécutif  aux  plaies. 

Cette  maladie  idiopathique  est  des  plus  graves  ;  elle 
tue  très  -  souvent ,  selon  Celse,  mais  pas  toujours  dans 
l’espace  de  quatre  jours.  J’ai  vu  quelques  malades  périr 
beaucoup  plus  tard  que  l’époque  indiquée.  L’expérience 
ne  prouve  donc  pas  la  vérité  de  l’aphorisme  contre  le-» 
quel  Hippocrate  s’exprime  ainsi ,  d’une  manière  plus 
conforme  à  l’observation.  Hic,  tetano  correptus,  tertiâ 
die ,  aut  quintâ  ,  aut  septimâ ,  aut  decimâ  quartâ  périt. 
Ubi  verà  has  effugerit,  sanus  evadit  (i). Cependant,  je  no 
puis  m’empêcher  de  faire  remarquer  que  cette  sentence, 
dont  je  trouve  la  correction  qui  vient  d’être  indiquée , 
n’est  point  attribuée  au  père  de  la  médecine  par  les 


(1)  De  Morb,,  lib.  m,  p,  165,  a»  3. 
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meilleurs  commentateurs  :  mais  je  la  lis  toute  entière 
dans  XeTraité  des  crises  ,  dont  l’oracle  de  Cos  paraît  être 
décidément  ïauleur.Quicunque  à  distensione  anirorsùm  , 
ac  retrorsùm  corripiuntur,  in  quatuor  diebus  pereunt{i). 

rj.  Quibus  epilepsiæ  ante  pubertatem  con^ 
tingunt,  mutationem  habent.  Quibus  verb  acci- 
dunt  viginti  quinque  annos  natis,  his  plerumquè 
commoriuntur.  (§  iv.) 

Ce  qui  a  déjà  été  dit,  aphorisme  45,  deuxième  sec¬ 
tion  ,  n’empêche  pas  de  revenir  ici  sur  l’épilepsie,  que  de 
Haën  définit  ;  Aholitio  suhita  omnis  Junciionis  humante 
cùm  incremento  Jiinctionis  vitalis ,  et  ciim  motu  automa^ 
iico ,  convulswo,  in  musculis  (2). Cette  maladie  se  montre 
par  accès ,  de  dix  en  dix  ans ,  une  ou  deux  fois  par  an , 
par  mois ,  par  semaine,  et  même  chaque  jour,  leur  durée 
étant  d’autant  plus  longue  qu’on  s’éloigne  davantage  de 
la  première  invasion. 

L’épilepsie  dont  le  siège  est  dans  le  cerveau ,  se  dis¬ 
tingue  en  idio  ou  protopathique ,  en  symptomatique  ou 
deutéropathique  ,  en  sympathique,  héréditaire,  congé- 
îiiale  et  spontanée.  La  première  espèce  a  pour  cause  une 
disposition  particulière  de  l’encéphale  ,  que  les  anciens 
avant  Baillou  ont  appelée  diathèse ,  mais  qu’on  ne  peut 
guère  caractériser,  parce  qu’il  est  une  foule  de  cas  où 
l’anatomiste  ne  découvre  aucune  espèce  d’altération  du 
cerveau  ,  quelquefois  plus  consistant  ou  plus  mou  et 
baigné  de  sérosités  que  dans  l’état  naturel.  La  seconde 
est  évidente  pour. le  médecin  auquel  des  raisons,  en 


(1)  Lib.  de  Judicatiohibus ,  p.  383,  n»  9. 

(a)  Prœlection,  in  Boerh. ,  Institut,  patholog, ,  t.  m  ,  p.  5og, 
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apparence  fondées ,  permettent  de  la  faire  dépendre  d’une 
lésion  profonde  du  tissu  cérébral,  des  méninges,  des  os 
du  crâne ,  enfin  de  l’accumulation  d’un  fluide  ichoreux 
entre  la  dure-mère  et  la  surface  à  laquelle  cette  mem¬ 
brane  adhérait,  comme  l’a  observé  Fernel  (1),  l’un  des 
fameux  médecins  de  la  Faculté  de  Paris. 

L’épilepsie  sympathique  n’est  pas  douteuse ,  quand  la 
première  attaque  a  lieu  à  peu  près  en  même  temps  qu’on 
a  Incertitude  que  les  malades  portent  des  vers  intestinaux 
dont  il  leur  suffit  d’être  débarrassés  pour  recouvrer  une 
santé  parfaite.  Souvent,  par  ses  traits,  le  fils  ressemble  à 
ses  parens.  Pourquoi  n’en  serait-il  pas  de  même  relative¬ 
ment  à  l’encéphale?  L’expérience  ne  souffre  pas  qu’une 
funeste  hérédité  soit  contestée  ;  et  on  a  vu  un  enfant  être 
pris  du  mal  caduc  à  la  même  époque  de  sa  vie  corres¬ 
pondante  à  celle  où  le  père  ou  la  mère  eh  avaient  éprouvé 
la  première  attaque.  Il  n’est  pas  moins  certain  qu’une 
femme  grosse  vivement  effrayée,  sur-tout  à  l’aspect  d’un 
malheureux  actuellement  tourmenté  de  convulsions  épi¬ 
leptiques,  est  expos*ée  à  donner  le  jour  à  un  enfant  qui  a 
contracté  dans  l’utérus  une  telle  affection  décidément 
congéniale.  Il  faut  bien  en  admettre  une  spontanée  qui 
se  déclare  plus  tôt  ou  plus  tard  après  la  naissance.  Des 
praticiens  assurent  que  le  son  d’une  trompette,  que  celui 
des  cloches,  que  l’explosion  des  canons  ont  rendu  épi¬ 
leptiques  des  nouveaux-nés  et  des  enfans;  que  des  mères 
ont  subi  le  même  sort  en  apprenant  une  nouvelle  fâ¬ 
cheuse  ;  qu’un  enfant  a  vécu  tel  jusqu’à  trente-six  ans  , 
pour  avoir  vu  un  roi  éthyopien  danser  avec  trois  autres  ; 
enfin  qu’il  en  a  été  ainsi  d’une  fille  de  huit  ans  qui  avait 
rencontré  un  fou  courant  les  rues,  et  fustigeant  tous  ceux 
qu’il  trouvait  sur  son  passage.  Rondelet  rapporte  un  fait 

(1)  Universa  medicin,^  p.  257,  ih-folio.  Liigtlun.  *682. 
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fort  singulier  :  il  a  connu  des  hommes  qui  avaient  une 
attaque  toutes  les  fois  que ,  s’exposant  au  froid ,  ils  res¬ 
piraient  par  le  nez;  et  qui  n’éprouvaient  rien  de  sem¬ 
blable  en  livrant  à  l’air  un  passage  par  la  bouche.  Le 
soin  de  se  boucher  les  oreilles  leur  a  procuré  la  guéri¬ 
son  (i). 

Toutes  les  fois  qu’un  épileptique  tombe  inopinément 
à  terre  et  rend  évidente  cette  série  de  phénomènes  qu’on 
expose  avec  le  plus  grand  détail  dans  les  écoles ,  on  a 
l’exemple  d’une  attaque  qui  commence  au  cerveau ,  et 
contre  laquelle  le  malade  n’est  point  en  garde.  Il  est 
assez  commun  que  le  contraire  ait  lieu  ;  en  effet ,  com¬ 
bien  de  personnes  sont  prévenues  par  une  singulière 
sensation  épigastrique ,  par  un  embarras  dans  les  mou- 
vemens  musculaires  des  yeux ,  de  la  face  ,  de  la  langue , 
des  épaules  et  des  bras  ;  par  un  état  de  stupeur,  de  froid 
et  de  douleur  qui ,  ayant  son  principe  à  l’extrémité  des 
doigts  ou  des  orteils  ,  se  propage  le  long  des  membres 
supérieurs  et  inférieurs  jusqu’à  l’épine  et  à  la  tête,  et 
détermine  la  chute  par  terre. Cette  circonstance,  connue 
d’Hippocrate  et  de  tous  les  médecins  de  l’antiquité , 
donne  un  phénomène  que  l’on  appelle  vapeur  épilep¬ 
tique  ,  aura  epileptica. 

Puisque  c’est  au  prognostic  que  notre  aphorisme  se 
rattache ,  examinons  quelle  espèce  d’épilepsie  est  sus¬ 
ceptible  de  changemens  favorables  au  temps  de  la  pu¬ 
berté.  Sachpns  avant  tout  qu’on  s’accorde  généralement 
sur  l’incurabilité  de  cette  maladie,  quand  elle  est  héré¬ 
ditaire  ou  congéniale.  Survenue  après  jla  naissance  ,  il 
n’est  pas  toujours  au  pouvoir  de  l’art  de  détruire  celle 
qui  est  symptomatique  ,  soit  parce  que  l’origine  n’en 
est  pas  connue, soit  que  la  cause,  très-évidente  par  elle- 


(i)  Method%  ’çurandor.  omnium  morhor,-ÿ.  91. 
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même,  se  joue  des  efforts  du  médecin.  Qu'opposer  à  l’os* 
sifîcalion  des  grands  replis  des  méninges,  à  celle  de  quel¬ 
que  partie  du  cerveau  ,  à  la  dégénérescence  cancéreuse, 
à  la  suppuration ,  à  la  gangrène  et  à  Tulcération  de  cèt 
organe,  en  admettant  une  certitude  de  diagnostic?  Qué 
faite  contre  une  exostose  intérieure,  sur- tout  si  éll'é 
appartient  à  la  base  du  crâne?  Ces  épilepsies  et  d’autre^ 
de  la  même  espèce,  nè  sont  pas  de  nature  à  éprouver 
l’heureuse  influence  d’une  révolution  de  l’âge  ,  d’un 
changement  de  pa3’'s  ,  de  climat,  de  régime  de  vivre,  etc. 

Il  est  vraisemblable  qu’il  ne  s’agit  que  de  l’épilepsie' 
spontanée  survenue  dans  les  premières  années  dé  la 
vie.  C’est  d’elle  sans  doute  qu’Hippocrate  a  dit  :  Et 
sanahilis  esse  mihi  videtur  nihilominùs  quàm  alii,  nisi 
jam  prœ  temporis  longititdihe  invaluerit ,  aut  Jbrtior  sit 
tneâicamenlis  quœ  adhibentur  {{) .  Le  père  de  la  méde¬ 
cine  ne  désespère  pas  de  ceux  que  cette  terrible  affection 
surprend  à  vingt-cinq  ans  ;  mais  il  condamne  à  mourir 
épileptiques  céux  qu’elle  attaque  beaucoup  plus  tard'. 
Cette  assertion  ne  peut  être  infirmée  par  Rivière ,  qui  , 
sans  citer  aucun  fait,  assure  qué  des  personnes  ont  re¬ 
couvré  la  santé,  quoique  tombées  ainsi  malades  dans  un 
âge  avancé (2).  Il  est  très-vrai  que,  n’importe l’éspèce  ou 
la  variété,  les  personnes  les  plus  fondées  à  ofitenir  leur 
guérison  dés  révolutions  de  l’âge  et  du  tempérament , 
sont  celles  dont  les  accès  commencent  par  lé  côté,  par 
la  main  ou  le  pied ,  et  qu’il  n’en  est  pas  de  même  quand 
l’attaque  débute  par  la  tête.  Ex  his  porrà  qui  à  sacro 
morbo  corripiuntur,  difficillimè  quidem  liberantur  hi ^ 
quibus  à  puero  coniîgit  morbus  et  simul  ad  virilem  ceta- 
tem  pervenit.  Deindè  hi ,  quibus  corpore  in  vigore  œlatis 


(i)  JUorb.  sacer,  p.  i33. 
(a)  Oper.  medic.,^.  177. 
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constituto  Jactus  est ,  et  fuerit  a  viginti  quînque  annis  us-^ 
que  ad  annum  quadragesimum  quintum.  Post  hos  autem 
quihus  Jactus  fuerit  morbus  ,  nuliam  sîgnificationem 
prœbens,  ex  quâ  corporis  parte  initium  sumat.At  quibus 
ex  capite  initium  sumere  videtur,  aut  à  latere ,  aut  à 
manu,  aut  pede,  faciliùs  curatur.  Kerùm  differunt  etiam 
hœc  morbi  généra:  Qui  enim  à  capite  initium  sumunf, 
ex  his  gravissimi  sunt.  Deindè  qui  à  latere.  Qui  verb  à 
manibus,  ac  pedibus  ,  maxirnè  sanari  possunt  Q). 

Dans  les  cas  où  l’invasion  épileptique  n’est  pas  brusque 
et  instantanée  ,  le  professeur  Pinel  assure  qu’il  est  pos¬ 
sible  de  prévenir  l’accès,  pourvu  que,  dès  les  premières 
atteintes  ,  un  flacon  d’ammoniaque  soit  présenté  sous  le 
nez  du  malade  (2).  Une  épilepsie  avait  résisté  à  tous  les 
remèdes  pendant  plusieurs  années ,  lorsque  les  paroxys¬ 
mes  furent  enfin  annoncés  par  des  nausées,  et  qu’il  sur¬ 
vint  des  vomissemens  violens  durant  le  cours  de  ces 
mêmes  paroxysmes.  Van-Sw'iéten  et  deHaën  eurent  l’idée 
de  choisir  le  moment  où  les  signes  précurseurs  se  mani¬ 
festaient ,  pour  prescrire  un  vomitif.  Un  état  de  grossesse 
fit  hésiter  ces  praticiens,  qui  cependant  soupçonnèrent 
qu’il  n’y  avait  pas  plus  à  redouter  des  effets  du  remède  que 
des  suites  des  vomissemens  qui  accompagnaient  l’accès. 
L’émétique  fut  donc  administré ,  même  à  plusieurs  re¬ 
prises;  et  ce  fut  avec  un  tel  succès,  que  l’épilepsie  n’a 
jamais  reparu  pendant  dix  années  consécutives.  Néan¬ 
moins  ,  la  malade  se  sentait  quelquefois  menacée,  et  se 
préservait  sûrement  en  buvant ,  trois  ou  quatre  fois  le 
jour,  soixante  gouttes  d’une  mixture  ainsi  composée: 
Esprit  de  sel  ammoniaque ,  teinture  succinée  de  casto- 
réum  et  d’assa  fætida,  de  chaque  trois  gros  (3). 

(1)  Prædiciion.,  lib.  ii ,  sect.  i ,  n®  i6,  p.  4x3. 

(a)  Nosogr.  philosoph.,  t.  iii,  p.  82. 

(3)  De  Haën,  Ratio  med, ,  t.  11,  p.  287. 
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Tous  les  médecins  savent  que  le  professeur  Dumas  a 
été  assez  heureux  pour  régulariser  les  attaques  d’épi¬ 
lepsie,  et  leur  opposer  le  quinquina  avec  un  pleiasuccès. 

8.  Qui  pleuritici  facti y  non  repurgantur  su- 
pernè  in  quatuordecim  diebuSy  his  in  suppuratio-^ 
nem  convertitur.  (§  vm.) 

La  pleurésie  essentielle  ou  l’inflammation  de  la  plëvre 
a,  comme  toutes  les  maladies  aiguës ,  un  cours  de  qua¬ 
torze  jours  au  plus.  Elle  se  juge  quelquefois  par  des 
sueurs  abondantes  ou  par  des  urines  sédimenteuses  ;  mais 
sa  crise  la  meilleure,  parce  qu’elle  est  plus  naturelle-,' 
s’opère  par  voie  d’expectoration.  Ce  mode  d’évacuation 
parle  haut  s’appelle  anacatharsis -,  il  doit  être  achevé 
dans  l’espace  de  quatorze  jours ,  à  commencer  du  mo-. 
ment  où  la  phlegmasie  a  débuté,  et  non  de  l’instant  oùf 
les  crachats  sont  sortis  pour  la  première  fois.  Ce  cours 
de  la  maladie  est ,  en  général ,  le  plus  régulier  :  mais  il 
se  rencontre  quelquefois  des  exceptions  qui  prouvent 
qu’à  cet  égard  il  n’y  a  rien  d’absolu. 

JLnaxion  fut  pris  d’une  fièvre  aiguë  avec  douleur  con¬ 
tinuelle  du  côté  droit  et  toux  sèche  sans  expectoration 
les  premiers  jours,  avec  soif  et  insomnie 5  les  urines 
étaient  de  bonne  couleur,  ténues  et  abondantes.  Le 
sixième  jour,  délire  soutenu  ,  malgré  l’usage  de  fomen¬ 
tations  chaudes.  Le  sept  fut  pénible;  car  la  fièvre,  les 
douleurs  et  la  toux  furent  les  mêmes  ;  respiration  diffi¬ 
cile.  Le  huit ,  forte  saignée  du  bras ,  rémission  des  dou¬ 
leurs;  la  toux  reste  sèche.  Le  onze,  rémission  de  la 
fièvre  ,  un  peu  de  sueur  à  la  tête.  La  toux  persistait  en¬ 
core  ;  les  crachats ,  plus  humides ,  présentèrent  des  signes 
de  coction.  Ledix-sept,  soulagement,  mais  un  peu  d’al¬ 
tération;  l’expectoration  n’était  pas  encore  satisfaisante. 
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Le  vingt,  sueur,  apyrexie,  et  un  peu  de  mieux  après  cette 
crise.  Le  vingt-sept ,  retour  de  la  fièvre ,  expectoration 
abondante  avec  tous  les  signes  de  coction ,  et  sédiment 
blanc,  abondant  dans  les  urines.  Cessation  de  la  soif, 
sommeil.  Le  trente- quatre,  sueur  générale j  convales-^ 
cence  (i). 

g.  Tabes  maxime  fit  œtatihus ,  ah  ccnno  oc-« 
tavo  decimo  uscfue  ad  quintum  tri^esimum. 
(§vni.) 

lo.  Quibus  anginam  efifugientibus  ad  pulmo^ 
nem  convertitury  in  septem  diebus  moriuntur. 
Si  verb  hos  ejfugerintj  suppurati  fiant.  (§  vu.) 

L’esquinancie ,  l'angine ,  sont  l’inflammation  phleg- 
moneuse ,  érysipélateuse  ou  catarrhale  du  pharynx  ou 
de  quelques  -  unes  des  parties  qui  le  composent.  Cette 
maladie  peut  cesser  tout  à  coup ,  sans  cause  connue  ni 
évacuation  critique ,  et  faire  immédiatement  place  à  la 
péripneumonie.  Cet  exemple  de  métastase  se  rencontre 
rarement ,  et  la  pratique  en  fournit  peu  d’exemples.  * 
Morgagni  cite  un  vieillard  qui ,  depuis  plusieurs  années , 
avait  une  dartre  à  la  cuisse  droite.  Après  un  mal  de  gorge 
qui  dura  deux  jours,  cet  homme  se  plaignit  d’une  dou¬ 
leur  de  dos ,  accompagnée  de  toux  sèche ,  d’une  grande 
soif  avec  sentiment  gravatif  du  contour  inférieur  du 
thorax,  et  possibilité  de  se  coucher  seulement  sur  le 
côté  gauche.  Quoique  la  fièvre  fût  légère ,  et  qu’il  n’y 
eût  d’autres  signes  d’inflammation  du  thorax  que  ceux 
qui  viennent  d’ètre  exposés  ,  le  malade  mourut  le  neu¬ 
vième  jour  de  l’invasion  de  l’angine.  Outre  un  épanche- 


(i)  Epidem.  ,  lib.  m,  sect.  ni,  ægrot.  vm. 
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ment  de  sérosité  purulente  dans  la  cavité  gauche  du 
thorax ,  on  trouva  une  fausse  membrane  qui  enveloppait 
la  plèvre  enflammée,  au-dessous  de  laquelle  le  tissu 
pulmonaire  paraissait  légèrement  altéré  (i). 'On  lit  dans 
les  Mémoires  de  P  académie  de  chirurgie  (2) ,  que  l’usage 
des  astringens  contre  l’angine  a  fait  cesser  cette  inflam¬ 
mation,  qui  s’est  portée  sur  le  poumon  qu’elle  p’a  aban¬ 
donné  qu’en  fixant  de  nouveau  son  siège  sur  le  pha¬ 
rynx. 

Malgré  le  sens  précis  de  l’aphorisme,  on  ne  doit  pas 
le  tenir  pour  absolu.  Hippocrate  dit  que  la  mort  est  ordi¬ 
naire  ;  et  que ,  si  l’angine  ayant  disparu ,  il  se  passe  cinq 
jours  depuis  l’invasion  de  la  péripneumonie,  le  malade 
devient  phthisique ,  à  moins  qu’il  ne  soit  sur  le  champ 
pris  de  toux  suivie  d’une  expectoration  qui  amène  la 
convalescence  (3).  Si  faucibus  et  tumoribus  sedatis,  ad 
pulmonem  morbus  versus  fuerit,  confestim  Jebris  etîateris 
dolor  insuper  corripit^  et  ubi  hoc  contingit,  plerùmque 
moritur.  Quàd  ^  dies  quinque  effugerit,  purulenius  eva~ 
dit ,  nisi  ipsum  coiifestim  tussis  corripuerit;  quœ  si  côrri- 
puerit ,  exscreato  et  repurgato  sputo  convalescit.  Hippo¬ 
crate  dit  encore  ailleurs  que  ,  de  ceux  dont  l’angine  tombe 
sur  le  poumon ,  les  uns  périssent  en  sept  jours ,  les  autres 
survivent  avec  une  suppuration  intérieure ,  s’ils  n’expec¬ 
torent  des  mucosités.  Ces  rapprochemens  prouvent  donc 
que  la  sentence  du  vieillard  de  Gos  n’était  point  irrévoca¬ 
ble  pour  lui-même  (4). 


(i)  no  56. 

(a)  Bttit.  t.  xii:,p.  \  obs.  rr. 

(3)  JOe  Morb.y  lib.  ii,  p,  i54,  n»  27. 

(4)  Qftibus  verè  anginm  ad  pulmonem  vertuntuty  partim  in  septem 
diebits  pereunt,  parttm  evadentes  supparati  fiunt,  si  non  eductio  pi- 
tuitosa  suFSùm  ipsis  fiat.  Goacat.  Praenot. ,  p.  4aS. 
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ï\^  A  tàbe  vexatis  si  sputum  y  quod  extus~ 
siunt,  prunis  superfusum  graviter  oleaty  etca~ 
pili  de  capite  deJLuanty  lethale. 


12.  Quibus  tabe  laborantibus  capilli  de  ca- 
pite  dejluunt y  hiy  alvi  Jluxu  superveniente  y  mo- 
riuntur.  (  §  viii.)‘'‘  ■  .  ‘  *  ■ 

La  calvitie  ou  la  chute  des  cheveux  chez  les  phthisi¬ 
ques ,  annoncé  le  dérïiier  degré  d’épuisement.  Le  ma- 
fasltte  et  la  colliquation  amènent  nécessairement  la  diar¬ 
rhée,  avant-coureur  d’une  mort  prochaine.  Quoiqu’on 
trouve  quelque  part  qile  les  phthisiques  dont  la  tête  se 
dégarnit  de  cheveux,  meurent  d’un  Üux  de  ventre  (i), 
il  est  bon  de  savoir  que  ces  deux  dérniers  aphorismes 
sont  extraits  du  deuxième  livre  cfes  maladies  (2). 


i5.  Qui  sanguinem  spumosum  eæSpuunt y  his 
ex  pulmone  talis  rejectio  fit.  (§  vin.) 

Quand  on  ne  confond  rien  avec  le  sang  qui  suinte  des 
gencives  ,  des  arrières-  narines,  du  pharynx  et  de  l’es- 
torriac,  également  rejeté  avec  les  crachats,  on  a  la  certi¬ 
tude  que  le  Vrai  caractère  dé  Vhémdptysiè  est  déterminé 
par  l’aspect  d’un  sang  artériel ,  rutilant  et  mousseux, 
_ s,  .  _ _ _ .  : . .  .... 

(1)  Quibus  tabidis  capilli  ex  capite  defiuunt ,  ^  profluvio  alvi  mo' 

riuntur.  Ibid.,  p.  480.  ' 

(2)  Tabido  si  jam  pili  de  capite  defluant,  et  nudum  sit  caput ,  velwt 
ex  morbo  ;  et  si  prunis  inspuenti  saliva  graveolens  sit,  intrà  breve 
tempus  ipsum  moriturui^  esse  pronuncia  ;  id  verà  quod  Qccidet,  alvi 
profluvium  fore.  Ubi  étiim  jam  pus  circà  cor  putruerit,  nidorosum 
odorem  prunis  injectum  de  se  prcebet,  et  cerebrum  concalescens  sal- 
suginosum  humorem  effundit,  qui  alvum  movet.  Hujus  autem  sig~> 
num  est,  quod  capilli  ex  capite  defluunt.  De  Morb.,  lib.  ii,  sect.  ii»'. 
p.  159,  11046. 
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expectoré  au  moyen  de  quelques  elforts  de  toux  plus 
ou  moins  violens.  Cette  écume  est  le  produit  de  l’^ir  in¬ 
terposé  qui  divise  le  sang  pendant  les  mouvemens  d’ins¬ 
piration  et  d’expiration.  I^ne  suffit  pas  de  la  présence  des 
crachats  écumeux  pour  que  l’on  soit  certain  que  l'hémor- 
rhagie  vienne  du  poumon,  u  importe  encore  de  savoir 
si  cet  organe  le  laisse  couler  par  une  altération  propre  et 
primitive ,  ou  par  suite  d-élte^ésion, d’une  partie  voisine. 
A  cêi  égard,  toute  1ncertit«de  cesse  pour  celui  qui  est 
profondément  imbu  des  écdsts  d’Hippocrate. 

Si ,  en  même  terres  que  l’on  crache  un  sang  écumeux, 
il  ne  se  fait  pas  senti, r  de  Couleur  au-dessous  du  dia,- 
phragme,  tout  vient ^  poumon,  primitivement  et  idio- 
paihiquement  affecté  :  l’hémoptysie  est  d’autant  plus 
considérable  et  Ip  dang^er  ppês  pressant  >  qu’un,  gros  vais¬ 
seau  rompu  laisse  couler' te  fluide  plgs  abondamment. 
Qui  spumosum  sanguinem  vomunt,  dolore  infrà  septum 
transversum  non  existente^  de  pulmonihus  vomunt,.  et 
quibus  quidem  magna  venu,  in  eo  rumpitur,  multùm  vo- 
munietin  periculo yersanturQ).  Le  poumon  est  au  con¬ 
traire  malade  sympathiquement  et  d’une  manière  con¬ 
sécutive  ,  quand;  l’hémoptysie  est  accompagnée  d’une 
douleur  précordiale  droite.  Le.  foie  est  le  premier  siège 
du  mal;  la  mort  a  lieu,  non  parce  que  le  sang  expectoré 
vient  de  cet  organe mais  parce  que,  sa  circulation  étant 
empêchée,  il  s’en  est, suivi  un  engouement  funeste  du 
poumon  qui ,  par  sa  texture  etl’importance  de  ses  fonc¬ 
tions,  ne  pouyait  se  prêter  à  un  dégorgement  salutaire. 
Telle  est  le  sens  de  cette  coaque  ;  Qui  s anguinem  spu¬ 
mosum  spuunt ,  prœcordium  dextrum  dolentes ,  de  hepate 
spuunt  et  moriuntur 


(i)  Coacar.  Prœnot.,  sect.  ii ,  p.  43o. 
,  (fi)  Coacar.  Prænot. ,  sect.  ii,  p.  43o., 
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Cette  explication  est  fondée  sur  l’autopsiè  cadavéri¬ 
que  ,  et  sur  une  observation  de  Prosp.  Martian.  Un  moine 
de  l’ordre  des  Prédicateurs ,  jeune  et  d’une  bonne  cons¬ 
titution,  cracha  beaucoup  de'sang  écümeux  dans  toute 
sa  substance ,  dé  sorté  que  le  caillot  concret  parut  ca- 
vefneux  comme  une  éponge.  Le  malade  se  plaignait  en 
même  temps  d’une  dblileur  de^l’hypochondre  droit.  Du¬ 
rant  le  traitement,  cette  hémdrrhagie  sé  renouvela  avec 
toux  violente  et  expulsion  de  crachats  pituiteux  abon- 
dans  ,  qui  suffoquaient,  quoique  le  flux  fût  arrêté.Tour- 
menté  d’une  faim  dévorante,  ce  malade  mourut  dans 
l’espace  de  vingt -cinq  jours,  ayant  mangé  beaucoup 
d’alimens  grossiers  quatre  heures  auparavant.  L’estomac 
et  les  intestins  n’ont  rien  offert  de  particulier  :  le  foie , 
assez  gros,  paraissait  sain  d’ailleurs.  Le  poumon  était 
d’un  volume  tel ,  que  ses  vaisseaux  furent  vus  non  seule¬ 
ment  gorgés,  mais  que  le  tissu  parenchyinateux  fut  trouvé 
tellement  infiltré ,  qu’il  formait  un  globe  d’une  dureté 
squirreuse.  Il  est  vraisemblable  qu’ici  l’altération  pre¬ 
mière  du  foie  avait  entraîné  celle  secondaire  du  poumon. 

14.  tabe  detentày  alvi  projluvium  superçe-* 
iiiens  i  lethale.  (§vni.) 

Lorsque  la  phthisie  est  parvenue  à  un  degi'é  très- 
avancé  ,  avec  émaciation  extrême  du  corps ,  la  diarrhée 
qui  survient  annonce  le  terme  de  la  vie.  C’est  pourquoi, 
dans  ces  états  de  colliquation ,  il  faut  bien  se  donner  de 
garde  d’user  des  purgatifs.  Si  des  circonstances  parti¬ 
culières  forcent  de  les  employer,  il  ne  faut  choisir  que 
des  médicamens  dont  les  effets  soient  doux  et  modérés. 

15.  Qui  ex pleuritide  suppurati Jiunt ,  si  intrà 
quadraginta  dies  ,  ex  quo  ruptio  Jiierit  facta  3 


SECTION  V,  APH.  l/j-,  l5.  209 

repurgentur  supernè  y  liberantur  :  si  verb  miniis, 
ad  tahern  transeunt.  (§  viii.  ) 

La  pleurésie  est  l’inflammation  de  la  plèvre  costale.  Si 
elle  se  termine  par  suppuration ,  le  pus  peut  être  con¬ 
tenu  dans  le  tissu  cellulaire  qui  unit  cette  membrane  aux 
côtes  et  aux  muscles  intermédiaires.  S’il  trouve  une  issue 
au-dehors,  sur  les  côtés  du  thorax,  la  guérison  est  assu¬ 
rée.  Mais  s’il  y  a  dès  adhérences  coutractées  avec  le 
poumon,  le  foyer  qu’on  appelle Se  forme  dans 
ce  point  d’adhésion.  S’il  s’ouvre  dans  le  thorax,  le  pus 
remplit  cette  cavité  et  un  empyème  existe.  Ge  liquide 
peut  encore  se  faire  jour  à  travers  le  tissu  pulmonaire 
et  s’évacueir par  lavoie  dès  bronches. Quel  que  soit,  dans 
ce  cas  ,  le  mode  de  sortie  du  pus ,  il  est  difficile  que  l’on 
parvienne  à  conserver  les  malades. 

On  conçoit  que  les  bronches  et  la  trachée-artère  se 
prêtent  commodément  à  débarrasser  la  poitrine  dit  pus 
qu’elle  contient  :  mais ,  selon  l’esprit  de  l’aphorisme ,  il 
faut  que  l’expectoration  soit  achevée  dans  l’espace  de 
quarante  jours,  à  dater  de  l’instant  de  la  rupture  de  la 
vomique.  Loi’squ’il  en  est  autrement,  les  malades  con¬ 
tinuent  à  cracher  du  pus  ;  il  y  a  ulcère  du  poumon,  et 
une  phthisie  mortelle  ést  inévitable.  On  cite  néanmoins 
l’exemple  d’un  pleurétique  qui  a  expectoré  du  pus  bien 
au-delà  de  quarante  jours ,  et  qui  a  dû  son  rétablissement 
à  l'usage  du  lait  de  chèvre  et  de  la  conserve  de  rose 
continuée  pendant  plusieurs  semaines  (i).  L’expérience 
semble  m’autoriser  à  croire  qu’il  ne  s’agissait  pas  d’une 
véritable  suppuration  du  poumon,  mais  plutôt  d’une 
tendance  à  la  phthisie  muqueuse  ou  catarrhale  que  j’ai 
vu  céder  à  l’usage  des  mêmes  moyens ,  et  plus  parti- 


(i)  Ephemer.  natur.  curios,  decur,  a,  ann.  3. 
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culièrement  à  l’emploi  des  balsamiques  et  des  toniques.' 

Quand  le  pus  est  épanché  dans  la  cavité  du  thorax, 
lorsqu’il  y  a  empyème ,  comment  concevoir  la  possibilité 
du  passage  du  liquide  à  travers  les  bronches  ?  On  ne  le 
peut  à  l’aide  de  la  physiologie,  k  moins  que  l’ulcération 
du  poumon  n’établisse  les  communications  que  l’on  re¬ 
cherche.  En  se  contentant  d’exposer  les  faits  sans  les 
raisonner,  il  suffit  de  rapporter  textuellement  ce  que  de 
Gorter  dit  à  ce  sujet  :  Vidi  ego  etiam  in  quodam  viro, 
cujus  pectus  ità  plénum  erat  pure  posû  pleuritidem  ,  ut 
rneditaretur  paracentesin ,  quod  omne  istud  pus  fuerit 
euacuatum  per  sputum  et  urinam,  et  honio  perfectè  cu- 
ratus  (i). 

Lorsqu’Hippocrate  a  dit  que  les  pleurétiques  sup- 
purés  guérissent  si ,  à  dater  de  la  rupture  d’une  vomique, 
l’expectoration  est  complète  dans  l’espace  de  quarante 
jours,  le  vieillard  s’appuyait  sans  doute  de  ce  fait  qu’il 
avait  recueilli  :  «Vers  le  coucher  des  pleïades ,  Méton  fut 
pris  de  fièvre ,  et  souffrit  sur  tout  le  côté  gauche,  jusqu’à 
la  clavicule,  d’une  douleur  si  violente,  qu’elle  ne  lui  lais¬ 
sait  aucun  repos  ;  il  y  avait  des  selles  fréquentes  et  bi¬ 
lieuses.  La  douleur  ne  dura  que  trois  jours  5  mais  la 
chaleur  se  prolongea  jusqu’au  septième  ou  neuvième. 
La  toux  existait  et  se  terminait  par  une  expectoration 
pituiteuse  peu  abondante  ;  le  malade  avait  de  l’appétit,  et 
paraissait  quelquefois  assez  bien.  De  temps  à  autres ,  des 
chaleurs  passagères  le  fatiguaient ,  et  il  avait  des  sueurs 
nocturnes.  Quand  il  avait  chaud,  on  remarquait  sa  res¬ 
piration  gênée  et  la  rougeur  de  ses  pomettes.  La  pesan¬ 
teur  du  côté  se  continuait  jusqu’à  l’aisselle  et  à  l’épaule; 
la  toux  persistait.  On  prescrivit  un  émétique  qui  pro¬ 
voqua  des  vomissemens  bilieux;  et  le  troisième  jour  do 


(i)  Medic.  hippocr.f  t.  11,  p.  540,  {  3. 
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ce  médicament,  quarantième  depuis  l’invasion  de  la 
maladie  ,  du  pus  fut  expectoré.  Cette  évacuation  dura 
trente-cinq  jours  et  plus  ;  Méton  recouvra  la  santé  (i).  » 

II  est  probable  que  les  crachats  n’étaient  pas  purulens , 
car  il  y  aurait  eu  ulcération  pulmonaire  ou  phthisie  mor¬ 
telle.  Il  s’agit  d’une  pleurésie  qui  a  été  tardive  à  se  ju¬ 
ger,  d’une  expectoration  critique  muqueuse  ou  puri- 
forme,  dont  la  durée  a  été  d’autant  plus  longue,  que  le 
poumon  a  été  plus  fatigué  par  la  lenteur  des  progrès  de 
l’inflammation. 

i6.  Calidurriy  eo  fréquenter  utentihus  y  has 
offert  noæas  :  Garnis  effœminationemy  nervorum 
impotentiam  y  mentis  torporem  y  sanguinis  erup- 
tiones  y  animi  deliquia  :  hœc  y  quihus  mors. 
(S  XX.) 

Lorsque  l’on  proposa  aux  goutteux  de  boire  quarante- 
huit  verres  d’eau,  pour  se  délivrer  de  leur  mal,  il  y  eut 
un  imprimeur  de  Paris  qui  se  décida  à  faire  usage  de 
ce  moyen.  Cet  homme  méritait  d’autant  plus  de  guérir, 
que,  depuis  nombre  d’années,  il  avait  une  prédilection 
exclusive  pour  le  vin.  Il  doubla  la  dose  des  verres  d’eau; 
il  manqua  périr  d’une  hémoptysie  foudroyante ,  et  resta 
goutteux.  Ce  n’est  pas  seulement  à  l’intérieur  que  l’abus 
du  chaud  est  nuisible ,  mais  encore  à  l’extérieur.  Le  sé¬ 
jour  habituel  dans  des  appartemens  échauffes,  les  bains 
d’une  température  trop  élevée,  les  fumigations  trop  ré¬ 
pétées  ,  les  topiques  brûlans  produisent  les  mêmes  effets 
généraux  et  particuliers ,  chez  les  personnes  bien  por¬ 
tantes  et  chez  les  malades  sur -tout  atteints  d’affections 
graves,  putrides  ou  malignes,  varioleuses,  morbilleuses. 


(i)  Epidem.f  lib.  vu ,  sect.  ii ,  p.  362. 
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Tout  porte  à  faire  présumer  que,  dans  cet  aphorisme, 
Hippocrate  prévient  contre  l’abus  des  bains  chauds,  dont 
il  dépeint  ailleurs  les  tristes  eff’ets:  Calida  Çaqua)  guident 
wnpUus  eâ  utentibus,  has  îœsiones  inducit ,  carnium  ejfœ~ 
rninationem  ,  nervorum  dehilitatem ,  mentis  siuporem , 
sanguinis  eruptiones,  animi  deliguia  hœc  ad  mortem. 
(Lib.  de  Humid.  usu.) 

l'y.  Frigidum  autem y  convulsiones y  tétanos 
(i.  é.  rigores  )  ,  nigrores  y  et  rigores  fébriles. 
(§xx.) 

Hippocrate  ajoute ,  Ub.  de  liguidor.  usu,  dont  ces  deux 
derniers  aphorismes  sont  extraits  :  Mediocritas  giiidem 
extrà  noxam  est.  Dans  le  traitement  des  maladies  ,  la 
méthode  réfrigérante  a  aussi  ses  dangers  ;  et  beaucoup 
de  personnes  bien  portantes  se  sont  vues  cruellement 
punies  d’avoir  bu  à  Ij  glace ,  de  s’être  lavé  le  corps  en 
tout  ou  en  partie  avec  de  éponges  imbibées  d’eau  froide, 
lorsqu’elles  avaient  très -chaud,  ou  le  corps  baigné  de 
sueur.  Combien  n’a-t-on  pas  d’exemples  de  gangrènes» 
qui ,  dans  les  pays  septentrionaux ,  sur  les  montagnes 
couvertes  de  neige,  ont  détruit  les  oreilles,  le  nez  ,  les 
orteils  ou  les  pieds  des  voyageurs ,  d’une  foule  de  mal¬ 
heureux  soldats? 

i8.  Frigifli^m  inimicum  ossihusy  dentibm  f 
nervis  y  cerebroy  spinali  mediMce  :  calidum  vero 
utile.  (§xx.) 

C’est  sans  doute  cette  sentence  qui  porta  les  anciens 
chirurgiens  à  garantir  soigneusement  les  plaies  du  con¬ 
tact  de  l’air,  en  faisant  toujours  porter  à  côté  d’eux  du 
feu,  lorsqu’ils  pansaient  leurs  malades.  Peut-être  est-ce 
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pour  la  même  raison  qu’ils  prétendaient  qu'une  chaleur 
douce  est  plus  favorable  au  traitement  des  fractures 
qu’un  froid  excessif  ou  une  température  très  -  élevée. 
Aussi  admettaient-ils  que  le  printemps  et  l’automne  sont 
les  meilleures  saisons.  Quand  toutes  les  autres  circons¬ 
tances  sont  favorables,  la  guérison  d’une  fracture  s’opère 
dans  le  temps  ordinaire,  quelle  que  soit  l’époque  de 
l’année.  Il  est  vraisemblable  que  l’aphorisme  n’exprime 
qu’un  avis  contre  l’application  des  réfrigérans  sur  cer¬ 
taines  parties  malades ,  telles  que  les  os ,  les  dents  ,  les 
nerfs ,  etc. ,  dont  les  propriétés  vitales  ne  passent  pas 
pour  fort  énergiques. 

19.  Quœ  perfrigerata  sunt  y  excalefacere 
oportety  prœterquàm  quœ  sanguinem  profun^ 
dunty  aut  sunt  profusura.  (§  xx.  ) 

On  réchauflFe  un  membre  saisi  du  froid,  non  en  l’ex¬ 
posant  au  feu  ou  en  le  plongeant  dans  l’eau  chaude,  mais 
en  le  frictionnant  d’abord  avec  la  neige ,  en  le  fomentant 
avec  l’eau  froide ,  afin  de  parvenir  insensiblement  à  un 
degré  salutaire  de  chaleur. 

20.  Ulceribus  frigidum  quidem  mordax y  eu- 
tem  ohduraty  dolorem  non  suppurantem  facity 
nigroresy  rigores  fébriles  y  convulsiones ,  et  téta¬ 
nos  (i.  e.  rigores).  (§xx. ) 

La  première  partie  de  cet  aphorisme  s’applique  en  en¬ 
tier  aux  ulcères ,  à  la  peau  qui  les  environne ,  à  la  dou¬ 
leur  dont  ils  sont  le  siège,  et  à  la  suppuration  qu’iU 
doivent  fournir.  Le  second  membre,  répétition  de  l’apho¬ 
risme  17,  concerne  à  la  fois  les  ulcères  et  les  autres 
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parties  clu  corps  qui  peuvent  être  exposées  à  l’impression 

d’un  froid  trop  rigoureux. 

21.  Est  veroy  uhi  in  teiano  (i.  e.  rigore)  sine  . 
ulcéré^  juçeni  hene  carnoso  ,  œstate  niediâ , 
frigidœ  multce  affusio ,  caloris  revocationem 
facit;  calor  autem  hœc  solvit.  (§xx.) 

Le  tétanos  sans  plaie  ni  ulcère,  est  celui  qui  naît 
spontanément.  On  ne  l’observe  point  dans  nos  climats, 
même  au  fort  de  l’été.  Hippocrate  a  exercé  la  médecine 
dans  un  pays  très-chaud,  où  celte  espèce  de  tétanos 
peut  être  commune.  La  chaleur  excessive,  un  fort 
terapéraftient  peuvent  avoir  une  grande  influence  sur  le 
désordre  inopiné  des  fonctions  vitales  et  animales  ,  et 
causer  les  maladies  convulsives.  Le  froid  appliqué  sur 
toute  l’habitude  du  corps,  provoque  une  réaction  salu¬ 
taire,  et  fait  tout  rentrer  dans  l’ordre.  Depuis  long-temps 
on  connaît  les  avantages  des  bains  froids  pour  les  jeunes 
gens  attaqués  des  fièvres  malignes. 

Quand  Hippocrate  a  dit,  aphorisme  l'j  de  cette  sec¬ 
tion,  que  le  froid  cause  le  tétanos,  il  a  entendu  parler 
d’un  froid  excessif  auquel  les  hommes  les  plus  forts  ont 
peine  à  résister.  Pour  guérir,  il  devait  conseiller  les 
moyens  propres  à  rappeler  la  chaleur.  Mais  si  celle-ci 
cause  ce  tétanos;  si,  pour  parler  l’ancien  langage,  cette 
maladie  convulsive  est  l’efiet  d’une  prodigieuse  effer¬ 
vescence  du  sang,  les  affusions  froides  trouvent  leur 
place  et  promettent  de  grands  avantages,  qui  ne  mettent 
point  Hippocrate  en  contradiction  avec  lui-même. 

C’est  sans  doute  pour  avoir  apprécié  ces  causes  oppo¬ 
sées  de  tétanos  avec  des  circonstances  différentes  sans 
ulcères  ni  plaies ,  que,  fidèle  au  précepte,  contraria 
contrariis  curantur,  lepère  de  la  médecine  a  recommandé 
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lé  chaud  et  le,  froid  dans  le  traitement  du  tétanos.  Rela¬ 
tivement  à  l’opisthotonos  il  dit  :  Aquamfngidam  pluri- 
mam  superjundito ,  et  posteà  vestimenta  tenuia,  pura  ao 
ealida  superintegito .  Ignem  autem  tune  non  adhibeto. 
Hoc  consiliutn  et  ad  tétanos  et  ad  opistotonos  adhibere 
oportet{i).  Nous  savons  du  doetteur Wicht ,  que  le  bain 
froid  est  d’un  usage  presque  général  dans  les  Indes  oc¬ 
cidentales  ,  où  le  tétanos  est  très-commun  (2).  C'est  pro¬ 
bablement  cet  état  nerveux  produit  par  la  cause  que 
l’aphorisme  laisse  entrevoir. 

22.  Calidum  suppuratorium  y  non  in  otnni 
ulcéré  y  maaçimum  signum  ad  securitatem  :  cutem. 
emollit  y  atténuât;  dolores  sedat  ;  rigores ,  con- 
vulsionesy  tétanos  e.  rigores),  mitigat  :  capitis 
vero  gravitatem  solvit  :  plurimùm  autem  confert 
ossium  fracturis  :  maæimè  çerb  denudatis  :  eac  his 
quidem,  maxime  y  qui  in  capite  ulcéra  hahent  : 
et  quœ  à  frigore  moriuntury  aut  ulcerantur  :  et 
herpetibus  exedentihus  sediy  pudendo  y  utero  y 
cesicœ.  His  calidum  quidem  amicum  et  decre^ 
torium  :  frigidum  verb  inimicum  et  occidenSo 

(§  XX.) 

Il  est  impossible  de  bien  comprendre  cet  aphorisme 
et  de  le  traduire  correctement,  si  l’on  ne  consulte  le 
texte  dont  il  est  emprunté,  à  la  fin  du  livre  de  liqui-* 
dorum  usu,  ob.  il  est  question  des  fomentations  chaudes 
et  des,  circonstances  dans  lesquelles  elles  sont  utiles  et 
avantageuses. 


(0  ne  Morb.,  lib.  lii. 

(2)  Medical  inquùy  and  observât. ,  t.  vi. 
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Calida  suppuraioria  est,  non  in  omni  ulcéré,  maxi¬ 
mum  signum  ad  securitatem ,  cutem  mollit,  atténuai  ; 
dolorem  eximit;  rigores ,  convulsiones  antè ,  ac  retrà  dis- 
tensiones  lenit;  capitis  gravitatem  sohit;  plurimùm  autem 
conducit  ossium  fracturis -,  magis  autem  denudatis  ,  et 
ex  his  maximè  his,  qüî  in  capiie  ulcéra  habent,  et  quœ- 
cunque  prœ  frigore  aut  moriuntur  aut  ulcerantur  :  item- 
que  in  ulcerationibus  uoluntariis ,  ac  involontariis  qualia 
sunt  desquamata  :  herpetibùs  serpendo  adedentibus ,  deni- 
gratis,  aut  in  gengivis,  aut  in  aure,  aut  in  sede,  aut  utero'. 

25.  In  his  autem  f rigide  uti  oportet,  undè 
sanguis  erumpit,  aut  erupturus  est  :  non  super 
ipsuy  sed  circàhœc  y  undè  JLuit.  Et  quœcunqué 
infLammationes y  aut  fiammei  ardores  ad  rubrum 
et  sanguineum  colorem  vergentesndvo  sanguine y 
super  ipsos  :  nam  inveteratos  nigrefacit  :  erysi- 
pelas  etiam  non  eæulceratum  (juvat)  :  quoniam 
exulceratum  lœdit.  (§  xx.) 

Les  lotions  froides  sont  d’un  usage  journalier  pour 
mettre  un  termê  à  des  hémorrhagies  rebelles  ;  employées 
sur  le  front  et  la  face ,  à  la  nuque  et  au  dos ,  elles  font 
cesser  l’épistaxis  ;  l’immersion  des  mains  dans  l’eau  fraî¬ 
che  produit  le  même  effet.  Des  compresses  épaisses , 
imbibées  d’oxycrat ,  placées  sur  les  lombes ,  le  ventre 
Ç)u  le  pli  des  aînés,  suspendent  la  ménorrhagie.  Dans  ce 
dernier  cas ,  Michelotti  ayant  inutilement  épuisé  toutes 
ses  ressources,  ne  réussit  au  milieu  de  l’été  qu’en  cou¬ 
vrant  de  glace  les  genoux  et  les  cuisses  (i).  Lorsqu’une 
partie  est  enflammée  ou  très-rouge ,  avec  ^rdeur  qui  fait 


(i)  EphemgT,  natur.  curiot, ,  t.  iii,  p.  207.  , 


SECTION  V,  APH.  23,  24.  So-J 

craindre  une  turgescence  inflammatoire ,  Hippocrate  re¬ 
commande  l’üsage  du  froid ,  avec  la  condition  expresse 
que  la  partie  ne  soit  pas  douloureuse.  Ce  moyen  fait 
avorter  les  phlegmasies  commençantes',  dissipe  la  cha¬ 
leur  qui  les  précède  et  les  accompagne  ;  mais  il  hâte  la 
suppiuration  ou  provoque  la  gangrène,  quand  on  femploie 
lorsque  les  douleurs  qui  se  font  sentir  annoncent  que  le 
mal  a  déjà  fait  de  grands  progrès. 

24 .  Frigida,  velia  nîæ y  glacies,  pectori inimicay 
tusses  movent y  sanguinis  eruptioneSy  ac  catar- 
rhos  inducunt.  •  (§  xx.) 

Frigidum  valdè,-  venas  rumpît ,  et  tussim  mov'et,.velut 
nix ,  glacies  :  et  constringit,  velut  santeminentiæohlohgoÈ  y 
et  rotundœ  {i), 

Houllier  pense  qu’Hippocrate  a  fait  allusion  aux  Scy¬ 
thes  et  à  d’autres  peuples  que  la  nécessité  forçait  de  n’user 
que  des  eaux  de  neige  ou  de  glace  fondues  5  que  c’est 
pour  cette  raisqn  que  ces  individus  étaient  catarrheüx,et 
avaient  des  goitres.  Cette  sentence  est  d’une  application 
plus  générale ,  puisque  nous  voyons  dans  nos  climats 
combien  la  poitrine  souffre  chez  les- femmes  assez  im¬ 
prudentes  pour  s’exposer  à  fimpfession  d’un  air  froid, 
avec  le  haut  des  bras  à  découvert  ou  peu  garanti  ;  chez 
les  personnes  qui  boivent  à  la  glace  lorsqu’elles  sont 
très -échauffées,  qui  exposent  leur  poitrine  baignée  de 
sueur  au  courant  d’un  air  frais  ,  ou  qui  s’épongent  à 
froid  tout  le  corps.  M.  Petit ,  vétérinaire  d’Ardes ,  raconte 
que  l’eau  de  trois  ou  quatre  sources  de  la  montagne  du 
Paillasson,  en  Auvergne,  est  si  froide,  malgré  l’exposi¬ 
tion  méridionale ,  que  les  vachers  qui ,  durant  les  grandes 


{x)  Epideni.f  lib.  yi ,  sect.  iii. 
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chaleurs ,  ont  l’imprudence  d’y  tremper  les  mains ,  sai¬ 
gnent  du  nez  sur  le  champ  en  abondance,  jusqu’à  ce 
que  ces  parties  aient  recouvré  le  même  degré  de  chaud 
qu’avant  l’immersion  (i). 

a5.  T'umores  autem  in  articulis  et  dolores  abs- 
que  ulcéré 3  et  podagricos  3  et  convulsiones  f  ho- 
rum  plurima3  frigida  multa  ajfusa3  et  levât  et 
atténuât 3  et  dolorem  solvit.  Torpor  enim  modicus 
doloris  solvendi  vim  habet.  (*§  xx.) 

Les  afiFusions  ou  les  douches  froides  sont  très-propres 
à  résoudre  les  anciennes  tumeurs  articulaires ,  lors  même 
^qu’elles  sont  encore  douloureuses.  Elles  ont  fait  cesser 
des  convulsions  ;  et ,  sur  ce  point ,  Hippocrate  a  transmis 
le  fait  suivant  à  la  postérité  :  w  Une  femme  bien  portante  et 
replète  avait  pris  un  médicament  dans  l’espoir  de  devenir 
grosse  :  son  ventre  se  gonfla.  Elle  éprouva  de  si  violentes 
coliques ,  qu’on  la  tint  pour  morte  par  cinq  fois  difte- 
rentes.  On  ne  la  rappela  à  elle  qu’après  lui  avoir  jeté  sur 
le  corps  environ  trente  cruches  d’eau  froide  (2).  Cet 
accident  provenait  du  remède  avalé  par  cette  femme  ;  et 
beaucoup  de  cas  ‘d’hystérie  peuvent  céder  au  même 
moyen ,  employé  d’une  manière  semblable. 

Il  serait  possible  que  les  répercussifs  réfrigérans  ,  ap¬ 
pliqués  de  suite  et  avec  succès  contre  les  entorses ,  pro¬ 
curassent  le  même  soulagement  dans  les  cas  d’inflamma¬ 
tions  blanches  des  grandes  articulations,  telle  celle  du 
genou.  Mais  il  ne  faudrait  espérer  qu’autant  qu’on  y 
aurait  recours  au  début  de  la  maladie  ;  car  la  première 
période  étant  parcourue ,  il  n’y  aurait  que  dangers  à  re- 


(i)  Lordat,  Traité  dei  hémorrhagies,  p.  167. 
(a)  Epidein.,  lib.  r. 


SECTION  V,  APH.  25.  5og 

douter.  Les  avantages  seraient  douteux  si  l’engorgement 
tenait  du  rhumatisme ,  et  ils  seraient  nuis  s’il  provenait 
d’une  suppression  de  règles ,  comme  on  l’observe  chez 
les  blanchisseuses,  dont  la  plupart  sont  assez  imprudentes 
pour  mettre  leurs  jambes  dans  la  rivière  ,  lors  du  temps 
de  leurs  menstrues.  Néanmoins ,  le  froid  est  utile ,  ap¬ 
pliqué  par  affusion  ou  par  immersion ,  lorsque  les  mala¬ 
dies  articulaires  sont  chroniques ,  et  que  les  douleurs 
dépendent  d’une  atonie  remarquable. 

Bien  que  le  froid  engourdisse  et  dissipe  la  douleur,  il 
ne  la  fait  pas  cesser  sans  retour  à  toutes  les  époques 
d’une  tumeur  articulaire j  il  ne  suspend  que  la  fluxion, 
qui  n’est  arrêtée  que  quand  on  persiste  long-temps  sur 
l’application  du  réfrigérant  glacial.  Aucune  histoire  ne 
prouve  qu’Hippocrate  ait  employé  contre  l’arthritis ,  le 
froid  ,  qu’il  recommande  expressément. -dfr/icn/am  mor~ 
bus  quùm  tenuerii  -,  corripit  calor,  et  dolor  carporis  arti¬ 
culas.  Corripit  autem  acutuS)  et  in  alium  atque  alium 
articulum  dolores  inoumhunt  tùm  acutiores,  tùm  molliores. 
Hinc  conducit  adhibere,  quâ  parle  dolor  hœret ,  foigefac- 
toria[i).  J’ai  sans  doute  une  grande  déférence  pour  tous 
les  préceptes  -  pratiques  d’Hippocrate,  mais  je  n’oserai 
en  faire  mon  profit ,  avant  d’être  complètement  éclairé 
par  l’expérience.  Deux  observations  de  Houllier  sont 
trop  imparfaites  pour  me  fixer.  Ce  savant  commentateur 
a  connu  deux  arthritiques  :  dès  l’invasion  de  la  douleur, 
l’un  plongeait  peu  à  peu  son  pied  dans  de  l’eau  de  neige  ; 
l’autre  le  mettait  brusquement  dans  l’eau  ordinaire  trèsr- 
froide  :  chacun  engourdissait  et  calmait  la  douleur.  Le 
premier,  d’une  assez  forte  eonstitution  ,  corrigeait  la 
stupeur  laissée  par  le  froid ,  en  frictionnant  la  partie  avec 
l’huile  de  pétrole ,  et  en  l’enveloppant  de  laine  grasse.  Le 


(i)  Lib.  de  .4Jfection.f.T^.  n»  Soi. 
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second,  qui  était  maigre,  l’entourait  d’un  cataplasme 
préparé  avec  les  fleurs  de  camomille.  Houllier  a  soin 
d’ajouter,  sans  rien  dire  de  plus  sur  le  sort  de  ces  ma¬ 
lades  ,  que  si  quelqu’arthritique  ou  goutteux  est  tenté  de 
se  soulager  à  l’aide  de  l’eau  froide ,  il  ne  lui  faudra  pas 
négliger  les  fomentation^  chaudes,  immédiatement  après 
son  emploi.  Il  faut  lire,  dans  Schenck,  les  histoires  de 
quelques  résultats  déplorables  d’un  pareil  traitement , 
pour  y  renoncer  à  jamais  (i). 

On  ne  peut  donc  raisonnablement  attacher  d’impor¬ 
tance  à  ce  que  dit  Van-der-Heyden.  Ce  médecin  assurç 
que ,  par  suite  d’une  longue  immersion  des  pieds  dans 
l’eau  froide  ,  le  gonflement ,  la  rougeur  et  la  douleur  dis¬ 
paraissent,  et  qu’il  faut  réitérer  le.  bain  tous  les  jours , 
afin  d’éviter  les  récrudescences.  Citera-t-on  plus  immé¬ 
diatement  la  goutte?Il  est  vrai  que C.  Auguste,  souffrant 
depuis  long-temps ,  ayant  épuisé  toutes  les  ressources  de 
la  médecine  et  réduit  au  désespoir,  dut  sa  guérison  à 
des  affusions  froides.  Il  est  probable  que  Musa  n’a  réussi 
que  parce  qu’il  s’agissait  d’une  goutté  ou  d’un  arthritis 
atonique.  Ce  médecin  ,  fier  de  son  succès,,  dont  il  ne 
calcula  pasles  circonstances ,  traita  dè  même  Marcellus^ 
atteint  de  la  goutte  ;  mais  il  le  tua.  Je  -conclus  que  cet 
aphorisme  ne  peut  être  appliqué  à  la  pratique  qu’avec 
une  extrême  circonspection. 

n6.  Aqua  quœ  cito  calefïty  et  cita  icejri^era~ 
tur,  levissima.  (§  xx.) 

Cette  eau  est  la  meilleure  à  boire.  , 

27.  Çuibus  autem  bibendi  appetentiœ  nqçtu^ 


(1)  Observât,  médicinal. ,  lib#  v,  p,  663. 
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iis  vcLlde  sitientibus ,  si  ohdormierint y  bonum. 

(§  XXI.) 

IJippocrate  dit  ailleurs  que  le  sommeil  calme  une  soit 
légère  survenue  pendant  ‘l’inaomniej  et  que  la  veille 
apaise  quelquefois  celle  qui  est  l’effet  du  |^mmeil  (i). 

28.  Suffitus  (fromatum  muliebria  ducit.  Sœ- 
piùs  autem  ad  alia  utilis  esset y  nisi  capitis  gra- 
vitales  induceref.  (§  xi.) 

La  fumigation  consiste  à  exposer  une  partie  à  la  va¬ 
peur  de  l’eau  chaude  ou  d’une  infusion  aromatique ,  ou 
à  diriger  sur  üne  partie  la  fumée  que  donnent  des  subs¬ 
tances’ odorantes  jetées  sur  des  charbons  ardens. 

29.  Prœgnantes  purgandœ  ^  si  turgeat  ma- 
teria  y  quadrimestres  y  et  usque  ad  septimum 
mensem  :  hce  verb  miniis.  Juniores  autem  y  et 
seniores  fœtus  y  caute  vitare  oportet.  (§  xix.) 

aphorisme  i  ,  quatrième  section. 

30.  Mulierem  in  utero  gerentem  ab  acuto  ali- 
quo  morbo  çorripiy  lethale.  (§  xi.) 

Une  preuve  nouvelle  qué  le  mot  lethale  ne  doit  donner 
l’idée  que  d’un  danger  très-grand ,  c’est  qu’Hippocrale 
a  laissé  d’excellens  détails  sur  une  constitution  épidé¬ 
mique,  sans  parler  de  la  mort  d’aucune  des  femmes 
grosses  qui  en  furent  atteintes  (2)  ;  c’est  qu’il  rapporte 


(1)  Inter  vigilandum  siti  levi,  somnus^  medela  est.  Siti  i’erà  eæ 
somno,  vîgUia  in  quibusdam.  Epidem,  >  lib .  vi ,  sect.  ly. 

(2)  JEpidem, ,  lib,  i ,  sect.  ii. 
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l’observation  d'une  qui ,  enceinte  de  trois  mois ,  fut  prise 
d’une  fièvre  violente.  Le  quatorzième  jour,  cette  malade 
vomit  beaucoup  de  bile  et  sua  abondamment.  Il  n’est 
pas  question  de  fausse-couche  durant  cette  atfection 
ainsi  jugée  (i).  Van-Swiéten  a  fait  saigner  au  cinquième 
mois  de  sa  gréssesse ,  une  femme  pleurétique.  Le  second 
jour,  des  çraçhats  abondans  furent  |pcompagnés  de  sou¬ 
lagement,  et  le  quatrième,  la  guérison  fut  décidée  (2). 
Cohcluons  qu’une  femme  enceinte ,  forte  et  bien  cons¬ 
tituée,  qui  supporte  facilement  une  maladie  aiguë  dont 
le  cours  n’a  été  alarmant  par  aucun  symptôme  mortel, 
ne  doit  pas  succomber;  que,  chez  elle,  une  affection 
vive  est  toujours  plus  grave  ,  parce  qu’on  ne  peut  ni  pro¬ 
voquer  de  grandes  évacuations  ni  prescrire  des  remèdes 
trop  actifs. 

3i.  Mulierin  utero  gerens,  sectâ  çend,  abor- 
tit  :  et  tnagis  si  major  fuerit fœtus.  (  §  xi.) 

L’avortement  aurait  probablement  lieu ,  si  on  saignait 
jusqu’à  défaillance ,  ou  si ,  comme  du  temps  d’Hippo¬ 
crate  ,  on  tirait,  avèc  la  lancette,  jusqu'à  plusieurs  livres 
de  sang.  Celse  déjà  rassurait  ses  contemporains  sur  ce 
point  de  pratique^  en  écrivant  dcinsi  1  Persuaserant sibi 
mulierepi  gravidam,  quœ  ità  curata  essét  (sanguînis  de- 
tractione  )  ,  abortum  esse  facturant.  Posteà  verà  usus 
ostendit  nihil  ex  his  esse  perpetuum j  aliasque  potiores 
obseruationes  adhibendas  çsse ,  ad  quas  dirigi  curantis 
consilium  debeat.  Interest  enîm  ,  non  quæ  œtas  sit ,  neque 
quid  in  corpore  iniüs  geratur,  sed  quce  vires  sint(3).  Après 
nous  avoir  appris  qu’il  a  été  assez  heureux  pour  sauver 

(t)  lib.  I ,  sect.  Ht ,  ægrot.  iii.  ^ 

(2)  In  Boerh.  Aph,  ,X.  iii,p.  3o.  , 

(3)  De  Medicin. ,  lib.  ii ,  cap.  ii ,  sect.  i ,  p.  74. 
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la  mëre  et  l’enfant,  à  l’aide  de  la  saignée  dans. des  mala¬ 
dies  aussi  graves  qué  la  fièvre  ardente  et  la  pleurésie  , 
Houllier  ajoute  iSunt  etiam  mulieres  quœ,  quia  sanguine 
tedundent ,  sæpè  copia  sanguinis  Jhetum  suffocant-,  oh  id 
îllis  cogimus  sæpè  quarto  aut  quinto  mense  vendm  secare 
ne  abortiant.  Les  fastes  de  la  médecine  instruisent  que  i 
dans  plus  d’une, circonstance,  on  peut  saigner  sans  in¬ 
convénient  au  huitième  et  au  neuvième  mois.  Qu’il  me 
soit  permis  de  citer  l’observation  d’une  femme  très- 
sanguine  et  encore  jeune ,  que  j’ai  dirigée  durant  sa 
huitième  grossesse.  Jusque-là ,  elle  était  toujours  accou¬ 
chée  avant  terme  et  à  des  époques  différentes ,  en  per¬ 
dant,  chaque  fois  ,  beaucoup  de  sang.  Je  lui  ai  fait  pra¬ 
tiquer  dix  saignées  ^  la  dernière  quinze  jours  avant  son 
accouchement ,  qui  fut  très-heureux. 

32.  Mulieri  sanguinem  evomenti ,  menstriiis 
erumpentibus  solutio  fit.\  (§  xi.) 

Il  s’agit  d’une  hémoptysie  symptomatique  de  la  sup¬ 
pression  du  flux  meiïslruel  ou  de  la  première  apparition 
des  règles.  C’est  un  exemple  de  métaptose  de  maladie. 
Les  règles  qui  ne 'coulent  point  par  les  voies  ordinaires , 
déterminent  quelquefois  une  congestion  au  cerveau,  sur 
les  yeux;  le  plus  souvent  la  fluxion  se  décide  sur  le 
poumon  ou  sur  la  membrane  pituitaire. 

Madame  de  V***,  âgée  de  trente-un  ans ,  avait  toujours 
été  bien  réglée,  lorsqu  en  i8o3  elle  éprouva  un  déran¬ 
gement  par  suite  d’une  violente  affection  de  l’ame.  Cha¬ 
que  mois  il  y  eut  un  crachement  de  sang  de  sept  à  huk 
jours,  époque  de  la  durée  ordinaire  de  la  menstruation j 
il  était  abondant  d’abord  ét  diminuait  insensiblement.  Je 
prescrivis  un  traitement  heureux  5  tout  rentra  dans  l’ordre, 
et  l’hémoptysie  cessa. 
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Une  jeune  fille  de  quatorze  ans,  très-fortement  cons¬ 
tituée,  saigna  beaucoup  du  nez  pendant  quelques  jours. 
Cette  hémorrhagie  se  répéta  de  mois  en  mois  et  aux 
mêmes  époques.  La  figure  se  gonflait ,  se  colorait  pro¬ 
fondément ,  et  une  céphalîJgie  très-intense  tourmentait 
en  même  temps.  Dès  que  je  vis  ces  signes  annoncer  un 
nouvel  écoulement  de  sang  par  le  nez  ,  je  fis  deux  fois 
ouvrir  la  saphène  ;  la  malade  prit  des  bains  de  pied  très- 
chauds,  s’exposa  à  la  yapeur  de  l’eau  plus  que  tiède,  et 
les  règles  coulèrent.  L’épistaxis  n’a  plus  reparu. 

33.  MuUerïy  menstruis  deficientihus  y  h  nari~ 
bus  sanguinem  JLuere y  bonum.  (§xi.) 

34.  Mulieri  in  utero  gerenti  si  alvus  multùm 
jLuxerit y  periculum  ne  abortiat.  (§  xi.) 

Beaucoup  de  femmes  vomissent  pendant  long  -  temps 
et  jusqu’à  une  époque  fort  avancée  de  leur  grossesse  ; 
elles  se  nourrissent  très-peu  et  n’avortent  pas.  Il  en  est 
autrement  lorsqu’elles,  sont  •toufmentées  par  la  diarrhée  ; 
sans  doute ,  parce  que  les  efforts  continuels  pour  aller 
à  la  selle,  les  ténesmes,  impriment  des  secousses  à  l’u¬ 
térus  ,  dont  ils  provoquent  le  relâchement  et  une  sorte 
d’atonie.  , 

Des  filles  ou  des  femmes  intéressées  à  cacher  une 
grossesse,  se  sont  fait  saigner  copieusement  et  sans  succès 
le  second,  et  le  troisième  mois  ;  d’autres  ont  eu  recours  ^ 
de  violens  purgatifs.  Celles-ci  n’ont  pas  été  plus  hea- 
reuses  que  les  premières  dans  l’accomplissement  de  leurs 
desseins  criminels.  Néanmoins  la  diarrhée  est  une  cir¬ 
constance  fâcheuse  pour  les  femmes  faibles  et  déli¬ 
cates  ;  elle  inspire  des  craintes  fondées,  mais  l’acci-, 
dent  redouté  n’arrive  pas  toujours,  comme  Hippocrate 
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ne  manque  pas  de  le  faire  observer.  Nam  èt  quœ  uteruni 
gestant,  etiam  ipsœ  eyqdunt  superstites  inagf's  ad  partum, 
et  ex  partu ,  et~ fœtus  conservant,  sanguine  et  ramentis 
egestis  ,  etiam  per  multos  menses  (i). 

55.  MuUeri  ah  uterinâ  passione  veoccttçs ,  aut 
difficulter  parturienti ,  sternutatio  süperveniên&y 
bonum.  (  §  xi.‘) 

Ïj  hystérie  ,  hysteria,  passio  uterinaj  affectif)  ,  suffo- 
catio,  strangulatio  uteri-,  raa|adie  nerveuse  dont  on  fixe 
le  siège  sur  la  matrice.  Elle  est  très-rare  dans  l’état  de 
grossesse  ;  plus  commune  chez  les  veuves  ,  . et.  chez  les 
femmes  qui  abusent  des  plaisirs  de  Vénus>  t^ue  oppres¬ 
sion,  un. serrement  de  poitrine  ,  le  sentiment  d’une  boule 
qu^j^du  bas-ventre  ,  remonte  au  cou,. où  elle  serre  et 
étrangle,  des  syncopes  ,  des  convulsions, tétaniques  s’ob¬ 
servent  durant  les  accès,  dont  la  fin esfannoncée  par  des 
bâillemens,  des  éructations  flatulentes ,  ou  par  l’écoule¬ 
ment  des,  larmes.  Si  l’ét.eru'uement  peut  êtp  tin  signe 
favorable  (Ju  terraq  d’un  accès  hystérique,  on  ne  conçoit 
guère  ses  avantages  lors  d’un  accouchement  difficile, 
sur-tout  si  l’enfant  est  mal  placé  dans  le  sein, de  sa  mère. 

56. Mulieri  menses  décolorés^  neque  secundiim 
eadem  (  tempus  et  mbdüm  )  semper  prôdeuntes , 
purgatione  opus  essé  significcint.  (  §  xi.  ) 

Une  furgescenpe  humorale  ne  dure  pas  ,  et  n’est  sus¬ 
ceptible  que  de  dérangemens  passagers  du  flux  pério-» 
dique.  S’il  n’existe  pas  d’affection  organique,  mais  bien 
un  état  catarrhal  habituel  def’utérus ,  on  un.  é.puisement 


(t)  Prcediction, ,  lib.  u  ,  sec.  îi,  4*®* 
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des  forces  radicales ,  il  faut  se  garder  de  recourir  aux 
purgatifs,  auxquels  on  doit  préférer  les  amers,  les  toni¬ 
ques  ,  les  ferrugineux ,  etc. 

37.  Mulieriin  utero  gerenti^  si  mammœ  ex 
improvisa  graciles  fiant 3  abortit.  (^xi.) 

Quibus  in  ventre  hàbentibus  circà  septimum  aut  octa~ 
vutn  mensem  mammarum,  et  ventris  plenitudo  collabitur, 
et  ubera  gracilescunt,  et  lac  non  apparet,  his  dicendum 
est,  puerum  aut  mortuum  esse,  aut  vivere  et  debilem 
esse  (i). 

Mulieri gravidœ  si  subitb  mammœ  emarcuerunt,  abortûs 
periculum  est. 

La  fausse-couche  n’est  donc  pas  une  suite  nécessaire 
des  circonstances  précisées  par  l’aphorisme.  Madaitie  la 
comtesse  D***  vit  ses  seins  s’affaisser  tout  à  coup  deux 
mois  avant  d’accoucher,  et  ne  pas  revenir  à  leurs  pre¬ 
mières  proportions.  La  grossesse  ne  se  soutint  pas  moins 
jusqu’au  terme  ordinaire.  Après  être  accouchée  d’une 
fille  bien  portante ,  aujourd’hui  forte  et  âgée  de  dix-huit 
ans ,  cette  dame  n’avait  pas  encore ,  le  onzième  jour,  les 
seins  gonflés  de  lait,  qui  causa  par  la  suite  de  grands 
ravages  (2). 

38.  Mulieri  in  utero  gerenti^  si  altéra  mamma 
gracilis  fiat  gemellos  gestantiy  alterutrum  abor^ 
tit;  et  si  quidem  dextra  gracilis  fiat  y  marem: 
si  verb  sinistra  yfœminam.  (§  xi.) 

39.  Si  mulier  quos  nec  prœgnans  esty  nec 


(1)  Hipp. ,  de  Morb.  mulier. ,  lib.  i ,  sect.  u  ,  p.  244,  n»  44>* 

(2)  Gels. ,  Ub.  U ,  cap.  1  j  seet.  vu* 
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yeperit,  lac  haheat  ^  ei  menstrua  defecerunt. 
(§xi.) 

Madame  D***,  à  laquelle  je  donne  des  soins’depuîs  près 
de  vingt  ans  ,  est  replète  et  mère  de  deux  enfans  actuel¬ 
lement  âgés  de  dix-huit  à  vingt  ans.  Pendant  plus  de 
douze  années  après  sa  seconde  couche ,  cette  dame  a  eu 
les  seins  extrêmement  gorgés  de  lait ,  et  les  règles  cou¬ 
laient,  comme  on  l’observe  quelquefois  chez  les  nour¬ 
rices.  Je  ne  connais  pas  d’exemplé  d’une  telle  disposition 
chez  les  filles  qui  n’ont  jamais  eu  de  flux  périodique , 
ou  qui  ont  éprouvé  des  suppressions. 

4o-  Mulieribus  quibus  in  mamrhas  sanguis 
conyertitury  insaniam  signifient.  (§  xi.) 

Il  paraît  que  cette  disposition  est  applicable  aux  deux 
sexes.  Qui  insaniâ  corripietur,  ei  hoc  signum  pt'cesagit  ^ 
sanguis  colligitur  ipsi ad  mammas  (i). 

41.  Mulierem  si  velis  cognoscere^  an  prœ-i 
gnans  sit ,  ubi  dormitiira  est  (incœnatæ)  aquam 
mulsam  bihendam  data  :  et  si  quidem  tormen 
habeat  circà  ventrem  y  prœgnans  est  :  si  verà- 
minus  y  prœgnans  non  est.  (§  xi.  ) 

42.  Mulier  prœgnans  y  si  quidem  marem  gestaty 
hene  colorata  est:  si  ver  o  fœminam  y  malè  ccr- 
lorata  est.  (§  xi.)' 

43.  Si  mulieri  prœgnanti  erjsipelas  in  uterb 
fiat,  le  thaïe.  (§  xr.) 


(1)  Ejpidem. ,  lib.  11 ,  sect.  vi.  Aà  calcem. 
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44*  Quce  prœter  naturam  tenues  existentes 
in  utero  permit,  ahortiunt,  priùsquàm  crasses- 
cant.  (§  XI.) 

C’est  comme  si  l’on  disait  :  Les  femmes  grosses  fr‘ës- 
grêles  et  qui  avortent  durant  leur  grossesse ,  doivent 
devenir  replètes  avant  de  concevoir,  si  elles  veulent  se 
garantir  ou  se  préserver  d’une  fausse-couchè. 

45.  Çuce  vero  médiocrité r  corpus  habentes 
abortiunt  bimestres  aut  trimestres  sine  causâ 
.manifesta y  his  ûteri  acetabula  muco  pleiia  sunt 
et  non  passant  continere  fœtum  prœ  gravitate  , 
sed  abrumpuntur.  (§  xi.) 

46.  Quœ  prœter  naturam  crassœ  existentes 
rion  concipiunt  in  utero  ^  his  omentum  os  uteri 
comprimit  ;  et  y  priùsquàm  attenuentury  prce- 
gnantes  non  fiant.  (§  xi.) 

Les  femmes  chez  lesquelles  le  repos  ,  la  bonne 
chère ,  etc. ,  ont  développé  un  embonpoint  contraire  à 
leur  constitution  primitive,  ne  conçoivent  pas.  Il  faut 
qu’à  l’aide  d’un  régime  moins  succulent ,  de  l’exercice 
et  du  travail,  elles  réduisent  le  volume  de  leur  Corps,  si 
elles  veulent  devenir  mères.  Les  femmes  naturellement 
très  -  grasses  sont  donc  susceptibles  de  grossesse;  c’est 
donc  le  contraire  pour  les  femmes  devenues  telles  par 
accident.  MuUer,  quœ  prœter  naturam  crassa  et  pinguis 
evasit ,  et  pituitâ  repleta ,  eo  tempore  non  concipit.  Quœ 
verb  suâ  naiura  talis  est,  horum  gratiâ  concipiet,  nisi 
aliud  quid  impediat  (x).  Mais  comment  l’épiploon  peut-il 

(j)  de  Su-perfcotatione. 
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comprimer  rorifice  utérin?  Les  viscères  ,  trop  chargés 
de  graisse  ,  peuvent  presser  les  ovaires ,  gêner  leur  com¬ 
munication  avec  le  pavillon*  de  la  trompe  de  falloppe , 
obstruer  Voi^i-ducfus ;  ou  bien  toutes  ces  dispositions  dé¬ 
pendent  de  ce  que  le  tissu  laminé  est  trop  fourni  derrière 
le  péritoine  dont  ces  organes  sont  enveloppés. 

47.  Si  utérus  coaccé  incumbens  suppuratus  Jïie^ 
rit,  necesse  est  médicamenta  in  linteo  càrpto 
applicari.  (§  xi.) 

Convenons ,  avec  de  Haën ,  qu’il  faut  un  Œdipe  pour 
bien  rendre  le  sens  de  cette  version  d’Almeloveen 5  car, 
telle  qu’elle  est  présentée ,  elle  ne  fait  naître  aucune  idée 
dans  l’esprit  du  médecin  ou  du  chirurgien.  Ne  doit-on 
pas  accorder  plus  de  confiance  à  la  manière  dont  l’apho¬ 
risme  est  rendu  par  P.  Martian?  'ASï  utérus  suppuratus  ad 
coxam,  vel  inguen  accubuerit,  necesse  est  capxi  idcera 
interna  (  Jieri.  On  a  quelques  exemples  de  hernies 

inguinales  formées  par  l’utérus ,  de  quelques  déplace- 
mens  de  cet  organe  dans  l’intérieur  du  bassin ,  où  on  le 
sent  plus  ou  moin«  incliné  vers  l’os  ischion  droit  où 
gayche  ,  sans  que  le  toucher  fasse  distinguer  ni  que  l’oeil 
reconnaisse  une  ulcération  dans  aucun  cas.  Ce  viscère 
est  quelquefois  le  siège  d’un  engorgement  squirrheux 
qui  s’étend  de  l’un  ou  de  l’autre  côté  de  l’ischion,  et  qui 
dégénère  souvent  en  un  ulcère  creux ,  dont  on  parcourt 
toute  l’étendue  avec  le  doig^  quelquefois  aussi ,  cet  ul¬ 
cère  est  fongueux  et  très-saignant.  Son  existence  ne  dé¬ 
pend  point  de  ce  que  l’organe  s’est  porté  vers  l’ischion 
sur  lequel  il  appuie  ,  mais  elle  est  une  suite  des  progrès 
extrêmes  de  l’induration  cancéreuse,  sur  laquelle  Hippo¬ 
crate  donne  de  grands  détails,  lib.  dé  Nàtur.  mul. 
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48.  Fœtus,  mares  quidernin  deætris,  fœminm 
verb  in  sinistris  magis.-  (§  xi.) 

49.  Ut  secundc^  excidant ,  sternutatorio  in- 
dito ,  nares  et  os  apprehendere  oportet  (i). 
(§xi.) 

50.  Mulieri  menstrua  si  velis  cohihere,  cucur^ 
bitam  quàm  maximum  ad  mammas  appone. 
(§xi.) 

51.  Çuœ  in  utero  gerunt,  harum  os  uteri 
clausum  est.  (§  xi.) 

62.  Mulieri  in  utero  gerenti  si  multùm  lactis 
ex  mammis  JLuxerit^  infirmiim  fœtum  signijicat ; 
si  vero  solidœ  fuerint  mammŒy  saniorem  fœtum 
signifient.  (§  xi.)  . 

53.  Quœ  perditurœ  sunt  fœtus  y  hismammœ 
graciles  fiunt;  si  vero  rursüs  ^urce  fiunt  ^  dolor 
erit,  aut  in  mammis.,  aut  in  coxisy  aut  in  oculiSy 
aut  in  genihus,  et  non  perdant.  (§  xi.) 

54.  Quibus  os  uteri  durum  est,  his  necesse 
est  os  uteri  clausum  esse.  (§  xi.  ) 

J’ai  connu  une  femme  dont  le  col  de  l’utérus  était 
squirreux,  dur  et  douloureux.  Devenue  grosse,  son  ac¬ 
couchement  a  été  facile  et  heureux.  Le  squirre,  station- 


(0  Secundarum  purgatio ,  si  non  discedant,  Sternutatoriurn  ad 
nares  apponito ,  ut  sternutet  et  sternutantis  nares  ac  os  apprehen-’ 
ditù.  Epidein.,  lib.  n,  sect.  v.  .^d  calcem. 
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haire  tant  qu’a  duré  la  gestati9p,  a  fait  ensuite  des  pro¬ 
grès  rapidement  mortels. 

55.  Quœcunque  in  utero  gerentes  à  febrihus 
torripiuntur,  et  vehementer  attenuantur  absque 
manifestâ  ocûasione,  difficulter  et  periculosè  pci- 
riunt^  aut  abortientes  periclitantur.  (§  xi.) 

56.  Si  Jluocui  muliebri  convulsio  et  animi  de- 
liquium  superpeniat,  malum,  (§xi.) 

V [)jez  aphorisme  3  de  cette  section.  Quelques  femmes 
éprouvent  ces  accidens  durant  leurs  règles ,  lors  même 
que  les  proportion^  de  l’écoulement  sont  gardées. 

57 .  Mensibus  copiosioribus  prodeuntibus ,  mor- 
bi  contingunt  :  non  prodeuntibus,  ab  utero  Jiunt 
morbi.  (§xi.) 

Il  n’est  pas  possible  de  donner  une  évaluation  positive 
du  sang  que  les  femmes  perdenf  à  chaque  époque  pério¬ 
dique.  Pour  croire  que  l’écoulement  est  excessif,  il  faut 
savoir  qu’il  est  beaucoup  supérieur  à  ce  que  rend  ordi¬ 
nairement  la  femme  pour  laquelle  on  est  consulté.  Une 
hémorrhagie  considérable  fait  naître  des  maladies  qui  ne 
dépendent  que  d’elle  :  ce  sont  les  convulsions ,  le  hoquet, 
les  syncopes  ,  les  infiltrations  ,  les  hydropisies  ,  l’éma¬ 
ciation,  et  quelquefois  la  paralysie.  Lors  des  règles  sup¬ 
primées  ,  la  plupart  des  atfections  proviennent  de  l’uiérus. 
On  observe  des  métrites ,  des  squirres ,  des  cancers ,  des 
ulcères  de  mauvais  caractère.  La  déviation  du  flux  mens¬ 
truel  se  fait  reconnaître  par  des  turgescences  sanguines 
à  la  tête,  à  la  poitrine:  par  des  douleurs  lombaires.,  in¬ 
guinales,  coxales ,  etc.  Les  feirlmes  deviennent  également 
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sujettes  aux  pâles  couleurs,  aux  affections  nerveuses,  qui 
se  montrent  sous  toutes  les  formes,  et  qui  ont  leur  ori¬ 
gine' à  l’utérus,  dont  les  fonctions  sont  troublées  et  inter- 
verties. 

58.  Recto  intestino  injlammato  y  et  utero  in~ 
jiammato  i  et  renibus  suppuratis ,  urinœ  stillici- 
dium  supervenit.  Hepati  autem  inJLammato  y  sin- 
gukus  supervenit.  (§  xi.) 

La  strangurie  ,  qui  consiste  dans  l’action  de  rendre  les 
urines  goutte  à  goutte  avec  de  violentes  angoisses  et  des 
douleurs  très-vives,  n’est  ici  que  symptomatique,  et  ne 
provient  pas  d’une  affection  spéciale' de  l’appareil  uri¬ 
naire.  Elle  est  considérée  comme  effet  d’une  phlegmasie 
qui  peut  avoir  son  siège  sur  des  tissus  plus  ou  moins 
éloignés  de  la  vessie,  et  qu’une  sympathie  de  contiguïté 
rapproche.  On  conçoit  avec  facilité  que,  chez  fhom- 
me ,  l’intestin  rectum  étant  uni  à  la  vessie  au  moyen  d’un 
tissu  cellulaire  très -serré,  l’inflammation  de  ce  dernier 
peut  exalter  la  sensibilité  de  l’autre  organe ,  et  troubler 
ses  fonctions.  Chez  la  femme  ^  la  remarque  est  sembla¬ 
ble  ,  en  ce  qui  concerne  une  maladie  analogue  de  futérus 
et  du  vagin  ,  contigus  au  col  de  la  vessie  et  à  l’urèthre. 
Quant  à  la  suppuration  des  reins  ,  nous  pouvons  dire 
que  la  présence  du  pus  ne  détermine  pas  toujours  la 
strangurie,  que  néanmoins  on  observe  assez  fréquemment. 

59.  Minier  si  dn  i^entre  non  concipiaty  velis 
autem  scirë^an  conceptura  sit y  vestihus  circum- 
tectam  subtèr  suffito ,  et  si  quidem  procedere 
tibi  videatur  odor  per  corpus  ad  nares  et  ad. 
os  y  scito  y  hanc  non  propter  se  ipsam  infœcun* 
dam  esse.  (§xi.) 
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60.  Si  mutieri  in  utero  gerenti  purgationes 
prodeantj  fœtum  sanum  esse  impossihile.  (§  xi.) 

Les  règles  coulent  quelquefois  plus  ou  moins  ,  mais 
non  aussi  abondamment  que  de  coutume ,  les  deux  ou 
trois  premiers  mois  de  là  grossesse ,  qui  ne  laisse  pas 
que  de  parvenir  à  son  terme  ;  les  mères  ,  d’ailleurs  bien 
portantes,  accouchent  heureusement,  et  leurs  enfans 
sont  sains.  Hippocrate  ne  parle  pas  de  cette  circons-- 
tance  ;  il  fixe  l’attention  sur  les  femmes  enceintes  depuis 
deux  ou  trois  mois  ,  chez  lesquelles  les  règles  paraissent 
tout  à  coup  ,  et  reviennent  aux  époques  ordinaires.  Pro- 
niincio  de  muliere  habente  duos,  aut  très  menses ,  et  ultrà; 
si  menses  statim  prodeant  singulis  mensibus ,  necesse  est 
tenuem  ipsam  Jieri  et  debilem{\).  Dans  un  tel  état,  la 
sânté  dé  la  mère  ne  peut  être  bonne,  et  Ténfant  ne  se 
porte  pas  bien. 

61.  Si  mulieri  purgationes  non  prodeant ,  he- 
tjue  hOrrore^  neque  fehre  supervenierite ,  cihi 
autem  fastidia  ipsi  accidant;  hanc  in  utero  ge~ 
rere  putato.  (§xi.) 

J’ai  vu  des  femmes,  mères  de  plusieurs  enfans,  éjirouver 
tous  les  symptômes  de  la  grossesse ,  s’attendre  à  accou¬ 
cher  d’un  jour  à  l’autre,  et  n’être  pas  enceintes.  Madame 
dont  le  ventre  était  très-développé,  avait  du  dégoût 
pour  les  alimens  ;  de  ses  seins  gonflés ,  elle  exprimait 
une  sorte  de  sérosité  laiteuse;  enfin  elle  sentait  journel¬ 
lement  remuer  dans  son  ventre.  On  la  saigna  plusieurs 
fois  durant  cette  grossesse  présumée.  L’instant  de  l’ac¬ 
couchement  ,  attendu  avec  grande  impatience ,  se 


(i)  JDe  Morh^mulier.,  lib.i,  s(*ct.  »,  p.  24'î,  n»  vjo. 
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passa,  et  je  fus  consulté  dans  le  cours  du  dixiéme  mois 
de  cet  état.  Je  reconnus  que  cette  damen’était  pas  grosse; 
M.  Baudeloque  confii'ina  mon  diagndstic.  11  s’agissait 
d’une  maladie  nerveuse  qui  céda  au  traitement  que  je 
crus  devoir  employer. 

62.  Quœ  frigides  ac  densos  uteros  hahent , 
non  concipiunt ;  et  quœ  prœhumidos  hahent 
uteros i  non  concipiunt  :  eoctinguitur  enim  ipsis 
genitura  ;  et  quœ  siccos  magis  et  adurentes  : 
alimenti  enim  inopid  semen  corrumpitur.  Quœ 
hero  ex  utrisque  temperatum  hahent  modera- 
tum,  hœ  ipsœ  proliferœ  fiunt.  (§xi.) 

Concipit  autem  in  ventre ,  neque  ea ,  quœ  humiditatem 
habet,  neque  quœ  resiccata  est,  nisi  quid  horum  in  veteri 
natura  fuerit  (  i  ) . 

63.  Similiter  autem  etiam  in  masculis.  Aut 
enim  propter  corporis  raritatem  spiritus  extra 
fertiir,  ut  semen  non  demittat.  Aut  propter  den- 
sitatem  humidum  non  pervadit foràs.  Aut  propter 
frigiditatem  non  incalescit y  ut  ad  hune  locum 
congregetur  :  aut  propter  caliditatem  hoc  idem 
contingit.  (§  xi.  ) 

Galien  pense  que  cet  aphorisme  n’est  pas  hippocra¬ 
tique.  V allésio  est  d’une  opinion  tout  a  fait  opposée.  Ce 
dei'nier  commentateur  avance  que,  parmi  les  hommes 
incapables  de  se  reproduire,  il  en  est  qui  ne  peuvent 
opérer  le  coït ,  parce  qu’ils  n’ont  pas  d’érection;  que, 
chez  d’autres  ,  le  pénis  tombe  lorsqu’ils  sont  prêts  à  con- 


(i)  Hipp.,  de  Morb,  mul.f  lib.  j ,  sect.  j  ,  n»  3S,  p. 
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sommer  l’acte  vénéHen  ;  enfin  que ,  pour  quelques-uns  , 
il  peut  y  avoir  intromission  du  pénis  ,  sans  émission  de 
liqueur  testiculaire,  et  l’érection  cessant  très-tard.  On  dit, 
des  premiers,  qu’ils  sont  froids;  des  seconds,  qu’on 
leur  a  noué  l’aiguillette;  et  des  troisièmes ,  que  le  fluide 
testiculaire  est  trop  consistant,  ou  que  les  canaux  qui  le 
transmettent  sont  étroits. 

Dans  l’examen  des  principales  causes  de  stérilité  de 
l’un  ou  de  l’autre  sexe  ,  Hippocrate  à  égard  à  l’habitude 
du  corps  ,  et  considère  l’excès  de  froid  ,  d’humide  et  de 
chaud,  en  ce  qui  concerne  l’utérus.  L’œuvre  de  la  répro¬ 
duction  s’accomplit,  s’il  existe  une  harmonie  entre  la 
constitution  et  l’organe  générateur,  à  quelque  degré  qu’il 
soit  froid ,  chaud  et  humide.  Les  femmes  n’ont  aucune 
disposition  à  devenir  mères ,  quand  les  propriétés  vitales 
des  parties  génitales  sont  trop,  exaltées ,  ne  le  sont  que 
faiblement  ou  pas  du  tout,  toute  l’habitude  du  corps  se 
trouvant  dans  un  état  opposé.  Il  est  même  des  cas  où  la 
constitution  entière  étant  excessivement  muqueuse  et 
lymphatique,  le  contraire  a  lieu  pour  l’utérus. 

Il  est  presqu’impossible  de  comprendre  l’aphorisme 
qui  traite  de  la  stérilité,  chez  l’homme.  Prop/er  raritatem 

corporis . .  donne  l’idée  de  cette  érection  qui  tombe 

tout  à  coup  lorsqu’on  est  prêt  de  consommer  l’acte  vé¬ 
nérien;  en  sorte  que  le  pénis,  devenu-  inopinément  flas¬ 
que  et  mou,  n’est  plus  susceptible  d’intromission.  Alors, 
s’il  y  a  écoulement  de  liqueur  prolifique  ,  il  se  fait  hors 
des  organes  de  la  femme.  Propter  densitatem.....  Des 
hommes  ont  commerce  avec  des  femmes  et  n’éjaculent 
pas  après  un  coït  prolongé  ;  est-ce  à  cause  de  quelques 
embarras  dans  les  canaux  excréteurs ,  qui  empêchent  la 
transmission  au-dehors  du  fluide  spermatique?  Les  tes¬ 
ticules  peuvent  être  atrophiés,  comprimés  dans  l’inté¬ 
rieur  du  bassin,  au  pli  de  l’aîne;  ou  bien  ils  manquent 
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tout  à  fait.  Propler  frigiditalem  non  incalescit .  Il  y  a 

des  hommes  qui  ne  sont  jamais  en  érection,  et  qui  n’ont 
aucun  appétit  vénérien.  Quelques-uns  d’entr’eux  per¬ 
dent  un  mucus  qui  n’est  point  un  produit  testiculaire. 
P.  Marlian  est  enfin  porté  à  croire  qu’Hippocrate  a 
connu  plusieurs  hommes  d’un  tempérament  chaud  et 
humide,  qui  ne  pouvaient  éprouver  d’érection,  ni  ha-? 
hiter  avec  les  femmes.  L’abus  des  plaisirs  vénériens  ne 
favorise  pas  la  reproduction  5  aut  propter  caliditatem  hoo 
idem  contingit, 

64-  Lac  dure  capite  dolentibus,  malum.  Ma-> 
lum  verb  etiam  fehricitantibus ,  et  quibus  hjpo- 
çhondria  elevata  sUnt  murmurantia ,  et  siticu- 
losis.  Malum  autem  et  quibus  dejectiones  bi- 
liosce,  et  qui  in  acutis  sunt  febribus  :  et  quibus 
çopiosi  sanguinis  facta  est  ègestio.  Convenit 
çero  tabidis  non  admodùm  {faldè  febricitantibus 
(lac)  dure,  et  in  febribus  longis  et  languidis 3 
nullo  eæ  supràdictis  signis  prœsente  ;  et  prœter 
rationem  quidem  eætenuatis.  (§  xvni.) 

Liquide  doux ,  blanc  et  sucré ,  le  lait  est  composé  de 
matière  séreuse ,  caséeuse  et  butireuse  ;  et ,  de  temps 
immémorial,  plusieurs  de  ses  espèces  sont  usitées  en 
médecine.  Le  lait  de  vache  est  celui  auquel  tous  les 
autres  sont  comparés.  Plus  épais,  plus  opaque ,  il  est 
moins  sucré- que  le  lait  de  femme,  qui  a  beaucoup  de 
rapports  avec  celui  d’ânesse.  La  chèvre  le  donne  fort 
épais,  très-crèmeux  et  butireux;  et  la  brebis  le  fait  re¬ 
marquer  par  beaucoup  de  viscosité.  Le  lait  de  jument 
est  le  plus  fluide  de  tous  et  le  plus  sucré. 

Le  sérum  lactis  ou  petit-lait  n’a  pas  été  inconnu  des 
anciens ,  qui  accordaient  une  grande  confiance  à  des 
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propriétés  tempérantes  ;  délayantes ,  et  même  un  peu 
laxatives.  Le  lait  dè  vache  se  donne  comme  aliment;  et , 
coupé  avec  beaucoup  d’eau ,  il  devient  une  excellente 
boisson  pour  certains  malades.  Le  lait  d’ânesse  n’est  or¬ 
dinairement  prescrit  que  comme  rafraîchissant ,  après  de 
longues  affections  de  la  poitrine.  Le  printemps  et  l’au¬ 
tomne  sont  les  saisons  durant  lesquelles  on  a  coutume 
de  le  faire  prendre. 

Hippocrate  précise  les  principaux  cas  qui  exigent  l’u¬ 
sage  du  lait  :  on  peut  ajouter  qu’il  est  très-utile  dans  les 
affections  rhumatismales  chroniques ,  rebelles  à  tous  les 
efforts  de  la  médecine  ;  dans  des  éruptions  herpétiques 
ou  dartreuses  des  plus  opiniâtres ,  qui  forcent  souvent 
de  le  donner  comme  unique  aliment ,  à  l’exclusion  de 
tout  autre.  Les  malades  se  trouvent  alors  soumis  à  une 
diète  lactée  dont  ils  ne  doivent  pas  se  désister  tant  qu’ils 
s’en  trouvent  bien.  Ce  régime  était  connu  des  anciens , 
et  l’histoire  a  conservé  le  nom  d’un  certain  Dioclès  ,  qui 
nourrissait  indistinctement  tous  ses  convaleseens  de  cette 
manière ,  et  qui  avait  généralement  répandu  éette  règle 
de  conduite.  Mais ,  lorsqu’elle  n’est  pas  indiquée ,  la 
diète  lactée  ou  l’abus  du  lait  provoque  des  indispositions 
graves  ,  dont  il  est  possible  à  tout  médecin  de  citer  des 
exemples.  Aucun  n’ignore  ce  qui  concerne  Apollonius 
d’Ab  ci  ère.  Cet  homme  digérait  mal  depuis  long-temps;  il 
souffrait  de  l’épigastre  et  des  hypocondres.  Il  but  abon¬ 
damment  du  lait  de  chèvre  et  de  brebis;  il  mangea  des 
alimens  de  mauvaise  qualité.  Sa  fièvre. augmenta;  lés 
déjeelions  alvines  devinrent  presque  nulles.  L’hypocon- 
dre  droit  parut  tendu  et  douloureux  ;  enfin  ,  d’au  1res  acci- 
dens  fâcheux  se  sont  succédés.  Le  trente-quatrième  jour, 
Apollonius  est  mort  (i).  Au  mois  d’octobre  iSo’ÿ,  ma- 


(r)  Epidem.y  lib.  lu,  segvot.  xui. 
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clame  la  vicomtesse  de  R***  quitta  son  château  pour  ren¬ 
trer  à  Paris  et  se  faire  soigner  d’une  fièvre  appelée ,  dans 
nos  écoles,  méningo- gastrique.  La  lésion  des  fonctions 
des  premières  voies  provenait  d’un  grand  abus  de  lait  de 
vache  pendant  les  mois  d’août  et  de  septembre.  Il  a  suffi 
d’une  diète  sévère ,  de  l’usage  des  infusions  chicoraçées, 
decelles de  menthe  ,  de  camomille  et  de  petite  centaurée, 
pour  rappeler  l’appétit  et  l’exercice  des  fontions  diges¬ 
tives.  La  santé  a  été  recouvrée  sans  l’aide  d’aucun  re¬ 
mède  évacuant, 

65.  Quibus  tumores  in  ulcerihus  apparent ^ 
non  valdè  convelluntur,  neque  insaniunt.  His 
autem  derepentè  disparentihus ,  quibus  in  pos^- 
ticâ  quidem  parte  fuerint,  convulsiones  y  te  tard 
(i.  e.  rigores)  :  quibus  vero  in  anticd,  insaniœ, 
aut  lateris  dolores  acuti,  aut  suppuratio  ,  aut 
djsenteria y  si  rubicundi fuerint  tumores.  (§  v.  ) 

Des  traducteurs  et  des  commentateurs  se  sont  ima¬ 
ginés  que  le  mot  ulcère  est  ici  synonyme  de  plaie  on  bles¬ 
sure.  Ils  se  sont  trompés,  et  ils  n’auraient  pas  tardé  à 
revenir  de  leur  méprise,  s’ils  eussent  comparé  cet  apho^ 
risme  avec  le  suivant ,  et  s’ils  eussent  consulté ,  dans 
Y  Histoire  des  épidémies  (ï),  le  texte  dont  cette  double 
sentence  est  extraite.  Dans  toute  plaie  considérable  qui 
doit  suppurer,  les  convulsions,  les  spasmes,  les  moù- 
vemens  tétaniques  ont  cjuelquefois  lieu  en  même  temps 
cjue  l’engorgement  inévitable  des  parties  coupées  ou 
déchirées ,  est  porté  à  un  trop  haut  degré.  Il  serait  même 
difficile  d’avancer  un  fait  qui  attestât  que  tous  ces  acci- 
dens  nerveux  ont  été  immédiatement  l’effet  de  la  dispa- 


(i)  .Ppidem,,  lib.  11,  sect.  «1,  n®  3ia, 
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rition  subite  de  cet  engorgement  nécessaire  de  surfaces 
divisées,  et  non  réunies  par  première  intention.  Rien  ne 
constate  les  aliénations  mentales  ,  les  péripneumonies  , 
les  pleux'ésies,  les  hépatites,  les  suppurations  intérieures, 
enfin  les  diarrhées  colliquatives  après  l’affaissement  des 
plaies  qui  n’ont  pas  encore  donné  de  pus ,  et  qui  n’en 
sont  encore  qu’à  la  première  période ,  ou  temps  de  cette 
inflamniation  appelée  vulnéraire  ou  traumatique. 

Au  contraire,  un  ulcère  qui  est  dans  le  meilleur  état 
que  l’on  puisse  désirer,  offre  toujours  une  tuméfaction 
salutaire ,  d’après  laquelle  la  quantité  de  pus  qu’il  four¬ 
nit  se  trouve  proportionnée.  On  n’a  rien  à  craindre  tant 
que  ces  rapports  se  conservent  à  mesure  que  la  cica¬ 
trice  fait  des  progrès.  Des  exemples  se  répètent  trop 
souvent  ,  pour  qu’on  ne  connaisse  pas  les  suites  d’un 
affaissement  inopiné  des  bords  et  de  la  surface  des  ul¬ 
cères ,  quelque  part  qu’ils  aient  leur  siège.  Cette  con¬ 
version  malheureuse  est  ordinairement  la  suite  d’une 
affection  constitutionnelle  intervenante.  Si  celle-ci  par¬ 
court  régulièrement  ses  périodes  et  se  juge  bien  ,  la 
convalescence*  est  marquée  par  le  retour  de  l’ulcère  à 
son  premier  état ,  et  par  des  nouveaux  progrès  vers  la 
cicatrisation.  Mais  si  cet  affaissement  coïncide  aussitôt 
avec  un  violent  frisson,  céphalalgie  vive,  douleur  pec¬ 
torale'  ,  hypocondriaque  ,  avec  souffrance  de  tout  le 
bas-ventre  et  symptômes  de  fièvre  putride  ou  maligne , 
avec  diarrhée  ou  dysenterie,  la  mort  est  à  craindre,  et 
survient  presque  toujours.  À  l’ouverture  des  cadavres, 
on  trouve  des  traces  d’inflammation ,  du  pus  dans  les 
parenchymes  du  poumon  ou  du  foie ,  etc.-,  et  on  dcr 
meure  convaincu  qu’Hippocrate  h’a  entendu  parler  que 
d’ulcères,  dont  le  bon  état  de  suppuration  est  susceptible 
d’une  foule  de  changemens. 
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66.  Si  magnis  et  jyravis  existentibus  vulne- 
rihus  y  tumores  non  apparent  y  ingens  malum. 
(§xn.) 

On  a  mallreureuseinent  recueilli  beaucoup  de  fait? 
relatifs  à  des  plaies  très-simples  ou  très-compliquéqs  qui 
ne  s’enflammaient  en  aucune  manière.  On  a  également 
observé  ce  phénomène,  après  des  amputations  que  l’ur¬ 
gence  a  forcé  de  pratiquer.  Les  malades  ônt  toujours 
succombé  en  peu  de  temps.  Les  tissus  se  trouvaient 
frappés  d’adynamie  mortelle  par  le  coup  même  de  la 
blessure,  et  les  forces  radicales  étaient  dans  un  épuise¬ 
ment  complet,  les  individus  étant  fatigués  par  des  cam¬ 
pagnes  pénibles ,  par  toute  espèce  de  privation ,  et 
frappés  de  terreur  par  la  seule  idée  de  perdre  un  mem- 
Irre  ou  de  manquer  des  moyens  propres  à  assurer  leur 
existence.  Les  chirurgiens  militaires  se  sont  donc  assu¬ 
rés  plus  d’une  fois  de  la  vérité  de  l’aphorisme  si  exacte¬ 
ment  interprété  par  Celse.  Nirnis  intumescere  vulnus  y 
periculosum.  Nihil  intumescere ,  pericuhsissimum  est, 
Illud  indicium  magnœ  inflammationis  :  hoc  emortui  cor- 
poris  est  (t). 

67 .  Laæi  (  tumores  )  boni  :  crudi  verb  tnali, 
(§xii.) 

Dans  le  premier  cas  ,  la  suppuration  est  facile;  dans 
le  second ,  elle  est  difficile ,  et  s’opère  douloureusement. 

68.  Posticd  capitis  parte  dolentes  y  rectd  in 
J'ronte  vend  sectd  juyat.  (§  vt.) 


O)  -Oe  Medicin. ,  lil),  y,  cap.  xxyi. 
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69.  Rigores  incipiunt^  midieribus  quidem  ex 
lumbis  magis  y  et  per  dorsum  ad  caput.  T^iris 
autem  ,  posticd  magis  parte,  quàm  anticâ  cor- 
poris,  velut  ex  cubitis  ac  femoribus.  Sed  et  cutis 
viris  rara  est.  Hoc  equidem  pilus  indicat.  (§  m.) 

70.  ^  quartanis  correpti,  à  convulsione  non 

admodùm  corripiuntur.  Si  vero  prias  corripiun- 
tury  et  posteà  quartana  supervenerit  y  liberan- 
tur.  (  §  m.  )  ‘ 

f  oyez  aphorisme  36,  deuxième  section. 

Ç)ui  quartanâ  corripiuntur,  non  ullo  magno  aliquo 
morbo  corripiuntur  :  quhd  si  anteà  corripiuntur,  quartanâ 
succedente  liberantur  (i).  Pour  qu’il  en  soit  ainsi,  cette 
fièvre  ne  doit  être  le  symptôme  d’aucun  engorgement 
des  viscères ,  auquel  les  hydropisies  succèdent  très- 
souvent.  ' 

71.  Quibus  cutis  obtenditur  arida  ac  dura, 
sine  sudore  moriuntur.  Quibus  vero  laxa  ac 
para,  cuni  sudore  moriuntur.  (§  xv.) 

7  2 .  Icterici  non  admodùm  Jlatuïenti  fiunt. 


(1)  Epidem.,  lib,  vi,  sect.  vi,  n®  16. 


COMMENTAIRES 

,  SUR  LES 

APHORISMES  D’HIPPOCRATE. 


SIXIÈME  SECTION. 

OBSERVATIONS  PRELIMINAIRES. 

Une  partie  des  remarques  sur  la  précédente  section  a 
trait  aux  épigénèses ,  qui  sont ,  en  général ,  d’un  mauvais 
présage ,  puisqu’elles  constituent  un  mal  nouveau  contre 
lequel  la  nature  doit  lutter,  malgré  son  épuisement ,  à 
la  suite  des  efforts  qu’il  lui  a  fallu  opposer  à  un  premier; 
dont  les  progrès  n’ont  été  ni  ralentis  ni  suspendus.  Quoi 
qu’il  en  soit ,  ces  épigénèses  sont  à  distinguer  soigneu¬ 
sement  entrfelles  :  les  unes  sont  d’un  très -bon  augure, 
en  ce  qu’elles  indiquent  que  la  nature  ne  reste  pas  tout 
à  fait  sans  ressource ,  et  qu’elle  tend  à  se  relever  avec 
avantage ,  en  déterminant  des  raouveraens  qui  ne  dépen¬ 
dent  que  d’elle;  les  autres  sont  nécessairement  funestes, 
en  ce  que  l’atfection  n’interrompt  pas  son  cours  ,  et  que 
les  accidens  qui  surviennent  sont  une  suite  nécessaire 
de  l’empire  qu’elle  prend ,  de  l’abandon  qui  lui  est  fait 
du  malade  incapable  de  résister  par  lui-même ,  et  dont 
la  fin  est  irrévocablement  décidée. 

Lorsqu’on  voit  des  douleurs  externes  ou  profondes  de 
la  tête ,  se  calmer  à  la  suite  d’un  écoulement  de  sérosité-; 
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mucus  ou  de  sang ,  par  le  nez ,  la  boucKe  ou  les 
oreilles;  les  hémorrhotdes  mettre  un  terme  aux  néphrites, 
aux  mélancolies,  à  la  manie  ;  l’éternuement  guérir  le 
hoquet  ;  le  vomissement  dissiper  le  flux  de  ventre;  celui- 
ci  ou  la  dj^senterie  abattre  l’ophthalmie  ,  l’engbrgement 
splénique,  et  résoudre  les  infiltrations  et  les  épanchemens 
séreux  ;  quand  on  observe  qu’un  malade  pris  de  fièvre 
ardente  ne  délire  plus  dès  qu’il  lui  survient  des  tremble- 
mens ,  et  que  la  fièvre  est  un  remède  contre  les  douleurs 
non  inflammatoires  des  hypochondres  ,  peut-on  ne  pas 
reconnaître  une  autocratie  à  laquelle  des  facultés  con¬ 
servatrices  restent  encore,  lors  même  que  tout  paraît 
désespéré  au  médecin  le  plus  expérimenté  ?  La  nature 
exerce  donc  long-temps  cette  merveilleuse  suprématie  ; 
elle  sait  donc  créer  de  nouvelles  lésions  de  fonctions  , 
opérer  des  révulsions  salutaires ,  imprimer  des  mouve- 
mens  autres  que  ceux  qu’on  aperçoit ,  enfin  ouvrir  des 
voies  nouvelles  que  des  praticiens  ont  déjà  su  apprécier, 
puisqu’un  cerfain  nombre  s’est  occupé  avec  avantage  de 
substituer  aux  maladies  qui  existent,  des  affections  d’un 
autre  genre,  comme  moyens  puissans  de  guérison. 

Le  second  ordre  d’épigénèses,  comprend  une  foule 
d’accidens  qui  sont  une  suite  nécessaire  de  la  marche 
non  interrompue  d’une  maladie  qui  tend  à  la  destruction 
de  l’individu.  Au  nombre  de  ces  phénomènes  d’un  aussi 
mauvais  présage ,  on  compte  l'incurabilité  des  ulcères 
observés  chez  les  hydropiques ,  et  la  toux  qui  vient  tour¬ 
menter  ces  malheureux  ,  près  de  succomber.  On  ne  doit 
pas  oublier  la  dysenterie ,  à  laquelle  succèdent  l’ascite , 
la  lienterie ,  dans  les  cas  d’engorgemens  chroniques  de 
la  rate  ;  il  importe  également  de  noter  la  dureté  du  foie 
chez  les  ictériques  ;  le  volvulus  ,  qui  lue  en  sept  jours , 
à  moins  que  la  fièvre  n’intervienne  ,  lorsqu’il  complique 
la  slrangurie  ;  la  respiration  luctueuse,  remarquable  dans 
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le  cours  de  quelques  affections  fébriles  aigues  ;  enfin  la 
perte  de  l’appétit  avec  ou  sans  fièvre,  après  de  longs  rel’â- 
chemens  du  ventre.  Ces  exemples,  auxquels  on  en  trou¬ 
vera  d’autres  à  ajouter  quand  il  s’agira  de  la  section  sui¬ 
vante  ,  ne  font  distinguer  aucun  mouvement  salutaire 
de  la  nature;  ils  constatent  les  ravages  de  la  maladie ,  qui 
ii’éprouve  plus  de  résistance ,  qui  est  en  possession  d’une 
malheureuse  victime  qu’il  lui  tarde  d’immoler.  Telles 
sont  les  circonstances  qui  distinguent  entr’elles  les  épi- 
génèses,  que  les  médecins  n’étudient  peut-être  pas  assez, 
et  qui  doivent  fixer  toute  leur  attention. 

Indices  d’une  irritation  locale  quelconque,  des  dou¬ 
leurs  insupportables  sont  à  considérer  comme  une  ma¬ 
ladie  surajoutée ,  qu’il  est  souvent  pressant  de  calmer 
avant  de  tenter  la  guérison  de  celle  dont  elles  sont  l’effet 
direct.  Non  seulement  elles  diffèrent  entr’elles  par  leur 
siège  et  leur  intensité  ,  mais  encore  elles  sont  difficiles  à 
dissiper  chez  les  vieillards  ,  quand  elles  sont  fixées  sur 
les  reins  et  la  vessie.  Après  avoir  énoncé  que  les  dou¬ 
leurs  de  ventre  sont  plus  ou  moins  violentes  en  raison 
de  leur  profondeur,  Hippocrate  dit  un  mot  du  rhuma-^ 
tisme  et  de  la  goutte.  Selon  lui ,  la  saignée  est  le  remède 
de  toute  douleur  rhumatismale  qui ,  du  dos,  descend  au 
coude  ;  c’est  à  l’aide  du  même  moyen ,  ou  du  vin  ou  du 
bain,  des  fomentations  ou  des  purgatifs,  que  l’on  guérit 
les  yeux  attaqués  du  même  mal.  L’oracle  de  Cos  nous 
avertit  encore  que  des  mucosités  s’amassent  dans  l’arli-^ 
culation,  toutes  les  fois  que  l’os  de  la  cuisse  quitte  sa 
place  et  la  reprend  ,  à  la  suite  d’une  douleur  coxale  chro¬ 
nique,  et  que  les  personnes  trop  long-temps  tourmentées 
de  celte  cruelle  maladie,  boitent  et  voient  leur  ctiissè 
maigrir,  si  on  ne  les  cautérise  profondément.  C’est  dans 
cette  sixième  section  des  aphorismes,  que  les  médecins 
apprennent,  pour  la  première  fois,  que  la  goutte  épargne 
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les  eunuques,  les  femmes  encore  réglées  ,  elles  adoles- 
cens  qui  ne  connaissent  pas  les  plaisirs  de  Vénus. 

Il  sera  question  d’ulcères  dont  l’atFaissement  et  l’as¬ 
pect  poli  ne  satisfont  pas,  dont  la  trop  longue  durée 
fait  que  les  os  s’exfolient,  et  que  les  cicatrices  restent 
enfoncées  :  sous  forme  d’efflorescences  larges,  i|s  ne  cau¬ 
sent  pas  une  grande  démangeaison.  On  verra  que  les 
plaies ,  réputées  mortelles ,  si  elles  intéressent  quelque 
viscère  du  thorax  ou  de  l’abdomen,  ne  se  réunissent 
pas  et  ne  sont  suivies  d’aucune  réparation  ,  si  elles 
Appartiennent  aux  os ,  aux  cartilages  ,  aux  tendons ,  aux 
nerfs ,  à  la  lèvre  ou  au  prépuce  5  qu’elles  donnent  la 
mort  à  une  portion  d’épiploon  dont  elles  facilitent  la 
sortie  du  ventre  ;  enfin  qu’elles  s’accompagnent  de  fièvre 
et  de  vomissement  bilieux  ,  si  le  siège  est  au  cerveau  . 

Il  est  impossible  de  rapprocher  avec  utilité  un  certain 
nombre  d’aphorismes  de  cette  section  ,  parce  qu’ils  n’ont 
entr’eux  aucune  liaison.  En  effet,  que  conclure  de  ces 
énoncés?  La  santé  est  plus  ou  moins  parfaite,  selon  que 
les  narines  ou  les  parties  sexuelles  sont  plus  ou  moins 
humides  ;  le  sang  épanché'  dans  une  cavité  se  convertit 
nécessairement  en  pus  ;  la  crainte  et  la  tristesse  trop 
prolongées  tiennent  de  la  mélancolie  ;  celle-ci  est  dan¬ 
gereuse  lorsqu’il  se  forme  un  dépôt  d’humeurs ,  lequel 
indique  un  affaiblissement  de  tout  le  corps ,  la  convul¬ 
sion  ,  la  manie  ou  la  cécité.  Personne  n’ignore  que 
l’apoplexie  ne  soit  sur -tout  fréquente  de  quarante  à 
soixante  ans;  qu’une  partie  du  blanc  de  l’œil  aperçue 
pendant  le  sommeil ,  est  un  signe  fâcheux  et  presque 
certain  de  mort ,  s’il  n’existe  ni  flux  de  ventre  spon¬ 
tané  ou  provoqué,  ni  état  vermineux  ou  convulsif;  que 
ceux-là  périssent  prématurément,  que  l’asthme  ou  une 
toux  violente  et  continuelle  rendent  bossus  avant  la  pu¬ 
berté.  L’expérience  confirme  chaque  jour  qu’il  vaut 
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mieux  abandonner  lès  cancers  occultes  ,  que  les  traiter  \ 
que  la  convulsion  et  le  .  hoquet  peuvent  être  l’efiFet  de 
trop  de  plénitude  ou  d’épuisement;  qu’il  n’est  pas  tou¬ 
jours  facile  de  reconnaître  un  abcès  dont  le  foyer  est 
profond  et  le  pus  fort  épais.  Est-il  bien  démontré  que 
les  bègues  ne  sont  guère  sujets  aux  flux  de  ventre,  et 
que  les  individus  qui  rendent  des  rots  acides  deviennent . 
rarement  pleurétiques? 

S’il  est  vrai  que  l’ouverture  de  la  saphène  guérit  queU 
quefoisla  ditflculté  d’uriner,  non  dépendante  d’une  lésion 
organique  ,  il  est  constant  aussi  qu’il  ne  faut  jamais  eni- 
treprendre  la  cure  radicale  des  hémorrhoïdaires ,  qu’on 
exposerait  à  l’hydropisie  et  à  la  phthisie.  La  médecine 
prophylactique  était  connue  du  temps  d’Hippocrate,  qui 
recommande  de  choisir  la  saison  du  printemps  pour  sai¬ 
gner  et  purger  ceux  qui  en  ont  besoin  :  on  avait  égale¬ 
ment  des  aperçus  relatifs  aux  érysipèles, dont  le  siège  peut 
se  transporter  du  dehors  au- dedans  ou  du  dedans  au- 
dehors:  et,  dans  plusieurs  endroits  de  ses  ouvrages,  le 
prince  des  médecins  jette  les  premières  bases  de  la  doc¬ 
trine  des  métastases. 

Cette  espèce  de  conversion  des  maladies  est  assez  fré¬ 
quente;  mais  l’étendue  des  développemens  dans  lesquels 
il  faudrait  entrer,  force  à  n’en  parler  ici  que  d’une 
manière  très -succincte.  métastase  est  le  changement 
du  siège  d’une  maladie  ,  transporté  d’une  partie  sur  une 
autre.  C’est  ainsi  que  l’érysipèle  court  souvent  d’un  bras 
à  un  autre ,  du  ventre  ou  du  dos  sur  un  point  opposé  o'u 
plus  éloigné, ou  sur  les  membres  abdominaux;  c’est  ainsi 
que  le  rhumatisme,  la  goutte,  l’arlhritis  voyagent  de 
l’extérieur  à  l’intérieur  de  la  tête ,  de  la  poitrine  ou  du 
ventre ,  et  reviennent  quelquefois  sur  le  lieu  primitive¬ 
ment  affecté.  Cette  mobilité  est  souvent  très  -  funeste  , 
toutes  les  fois  quelle  s’exerce  sur  des  organes  doirt  l’inté'- 
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gritê  des  fonctions  ne  peut  être  altérée  impunément;  elle 
est  au  contraire  très-avantageuse  quand,  des  parties  in¬ 
ternes,  elle  se  dirige  sur  les  externes,  dont  la  lésion  a 
moins  d’influeiice  sur  les  fonctions  vitales.  C’est  ce 
retour  du  dedans  au -dehors  que  les  médecins  doivent 
observer,  en  n’oubliant  jamais  que,  sur  lui,  repose  la 
doctrine  des  révulsions  et  des  dérivations,  si  utilement 
appliquée  dans  le  traitement  d’une  foule  de  maladies  ai¬ 
guës  et  chroniques. 

On  a  aussi  défini  la  métastase ,  le  transport  d’une  hu¬ 
meur  morbifique  d’une  partie  sur  une  autre.  Gn  appuyé 
cette  idée  de  plusieurs  exemples,  savoir  :  de  l’érysipèle, 
de  la  miliaire,  de  la  rougeole,  de  la  scarlatine,  des  dar¬ 
tres  ,  qui  abandonnent  brusquement  la  peau  ,  et  dont 
la  disparition  est  immédiatement  suivie  d’affection  céré¬ 
brale,  pulmonaire,  précordiale,  d’une  fièvre  quelconque, 
etc.  On  cite  encore  comme  effet  du  transport  d’un  reste 
d’humeur  morbifique,  ces  abcès,  ces  tumeurs  phlegmo- 
neuses ,  scrophuleuses ,  qui  s’observent  à  la  suite  de  la 
petite -vérole,  de  maladies  pestilentielles,  épidémiques 
ou  contagieuses.  Dans  le  premier  cas ,  la  métastase  humo¬ 
rale  ne  paraît  pas  trop  admissiblé  par  quiconque  àe  per¬ 
suade  que  tout  exanthème  disparaît  et  se  dissipe  par  le 
fait  même  de  l’invasion  d’une  maladie  constitutionnelle 
très-grave ,  dont  l’altération  des  forces  radicales  est  un 
symptôme  prédominant.  D’une  autre  part ,  les  convales- 
cens  reprenneiit  de  l’énergie  et  de  la  vigueur,  leur  état 
de  maladie  est  terminé ,  à  l’époque  où  les  tégumens  et  le 
tissu  cellulaire  sont  le  siège  de  phlegmons ,  d’abcès ,  et 
même  de  gangrène.  La  métastase  humorale  se  présente 
donc  sous  deux  rapports  très -opposés,  qui  tendent  à 
rendre  son  existence  douteuse ,  relativement  au  méca¬ 
nisme  d’après  lequel  on  explique  sa  formation. 
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J ,  In  diuturnis  intestinorum  lœvitatihus  ructus 
acidus  superveniens ,  qui  priiis  non  fuit  y  signum 
bonum,  (§ix.) 

Galien  fait  connaître  l’opinion  que  deux  médecins  de 
l’antiquité  ont  eue  de  la  lienterie,  dont  il  à  déjà  été  ques¬ 
tion  ,  aphorisme  22  de  la  troisième  section.  Diocl.ès  la 
décrit  ainsi;  Déjection  humide,  mousseuse,  crue,  abon¬ 
dante  et  prompte ,  immédiatement  après  qu’on  a  bu  ou 
mangé.  Praxagoras  prenait  la  prompte  déjection  pour 
caractère  principal  de  la  maladie  ;  il  la  faisait  dépendre 
de  l’état  lisse  des  intestins,  du  jéjunum  sur-tout.  Enfin, 
selon  Galien  lui-même ,  les  selles  ne  sont  pas  fréquentes , 
parce  que  les  alimens  n’éprouvent  aucune  espèce  de 
coction  dans  l’estomac  ;  mais  ceux-ci  sont  rendus  à  peu 
près  tels  qu’on  les  a  pris ,  parce  qu'ils  ne  séjournent  pas 
assez  dans  ce  viscère. 

Les  rots ,  vents  et  flatuosités  qui  sortent  avec  bruit  de 
la  bouche ,  sont  présentés  comme  d’un  augure  favorable, 
quand  ils  laissent  un  goût  aigre  ou  acide  ;  en  effet,  ils 
indiquent  un  retour  des  forces  organiques  et  celui  des 
propriétés  digestives.  Ces  éructations  sonores  ,  lors¬ 
qu’elles  s’annoncent  pour  la  première  fois  et  persistent, 
ont  paru  si  utiles,  qu’Hippocrate  n’a  pas  craint  d’en  pro¬ 
poser  la  provocation.  Diuturnis  et  trahentibus  intesiino- 
runi  lævitatibus ,  ructus  acidus  bono  est,  qui  priùs  non 
adfuit,  qualis  Demœnatæ  cùntigit;  quem  et  arte  parare 
licet.  Nam  et  hujusce  modi  perlurbationes ,  prions  statûs 
immutationes  qfferunt;  Jortè  etiam  intestinorum  lævitatem 
acidi  ructus  so h unt :  s anatus  estveratri  potione  (i). 

Le  pronostic  exprimé  par  l’aphorisme ,  n’est  appuyé. 


(1)  Epidem  ,  lib.  u ,  sect.  ii,  p.  3io. 
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que  de  robservation  concernant  Demænate  :  on  peut  en 
dire  autant  des  tentatives  indiquées  pour  déterminer,  à 
l’aide  de  l’ellébore,  la  formation  des  vents  dans  l’estomac, 
et  leur  sortie  bruyante  par  la  bouche.  Quoi  qu’il  en  soit, 
on  trouve  ici  l’idée  mère  de  cette  médecine  perturba¬ 
trice  ,  au  moyen  de  laquelle  il  est  possible  de  convertir 
des  mouvemens  morbides  en  d’autres  qui  sont  salutaires  ; 
de  cette  médecine  préconisée  de  nos  jours  par  Hunter, 
Barthès,  Dumas  ,  etc.,  et  dont  les  applications  ont  eu 
de  si  beaux  résultats.  Pourvu  que  le  marasme  n’existe 
pas ,  qu’il  n’y  ait  ni  ulcération  ni  engorgement  squir¬ 
rheux,  on  traite  avec  succès  la  lient erie  par  des  vomi¬ 
tifs,  qui  font  évacuer  par  le  haut  seulement,  autant  que 
possible,  ou  qui  ne  causent  que  des  nausées.  L’ipéea- 
cüanha  à  dose  réfractée  ,  réussit  très-souvent  5  et  on  lui 
fait  succéder  avec  avantage  la  rhubarbe ,  en  substance , 
en  décoction  ou  en  teinture  aromatisée.  Le  premier 
médicament  passe  pour  posséder  une  propriété  à  la  fois 
émétique  et  astringente  ;  et  le  second  est  reconnu  comme 
relâchant  et  tonique  :  plus  tard ,  le  quinquina ,  les  pré¬ 
parations  martiales  et  les  eaux  minérales  gazeuses  trou-/ 
vent  leur  place. 

a.  Quibus  nares  naturâ  humidiores y  et  geni- 
tura  humidior,  imperfectiùs  sani  sunt  :  quibus 
vero  contraria >  perféctiùs.  (§  n.) 

Des  traducteurs  et  des  commentateurs  ont  pris  le  mot 
genitura  pour  synonyme  de  semen  génitale.  Leur  opi¬ 
nion  paraîtra  fondée  à  quiconque  tràduira  trop  littéra¬ 
lement  ce  passage  ,  dont  l’aphorisme  semble  être  extrait  ; 
Quibus  nares  naturâ  humidiores ,  et  semen  génitale  hu- 
midîus  ac  copiosius,  iiminùs  salubriter  degunt.  Plurimi 
autem ,  quibus  ex  morbo  istud  accidit,  contrà  se  ha- 
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berit  (ï).  Cette  opinion  sera  au  contraire  errbnêe  pour 
celui  qui  se  rappellera  qu’Hippocrate  désigne  souvent 
sous  les  noms  desewera,  genitum,  ces  mucosités  abon¬ 
dantes  qui  coulent  de lurèthre chez  l’homme,  ou  du  vagin 
chez  la  femme.  Un  des  symptômes  du  tabès  dorsal  est 
un  flux  prostatique  très-débilitant,  écoulement  d’une  3nu- 
cosité  que  le  père  de  la  médecine  appelle  semen  génitale. 
Ce  liquide  n’est  pas  le  produit  d’une  sécrétion  testicu¬ 
laire . Ubi  mingit,  aùt  ventrem  exonérât,  prodit  îpsi 

génitale  semen  multum  ac  liquidwn  (2). 

Par  humidité  du  nez  et  des  parties  sexuelles  ,  Hippo¬ 
crate  annonce  avoir  observé  ces  sécrétions  trop  abon¬ 
dantes  des  surfaces  muqueuses ,  dont  il  ne  désigne  que 
les  deux  extrêmes.  Mais  l’idée  s’étend  aux  membranes, 
pharyngée,  laryngée,  trachéale  et  bronchique;  elle 
fixe  l’attention  sur  la  leucorrhée  ou  fl^eurs  blanches ,  sur 
ces  écoulemens  muqueux  qui  proviennent  des  intestins 
ou  du  rectum.  On  les  observe  chez  les  scrofuleux  ;  ils 
indiquent  toujours  une  santé  d’autant  plus  mauvaise , 
qu’ils  sont  plus  abondans  et  plus  anciens.  Ils  sont  capa¬ 
bles  d’épuiser  et  de  précipiter  dans  le  marasme,  lorsque 
leur  quantité  est  excessive. 

3.  In  longis  djsenteriis  appetitus  prostratus, 
malum  :  et  cum  febre,  pejus.  (§  ix.) 

Ce  n’est  point  dans  cette  maladie  seule  que  la  perle 
de  l’appétit  est  remarquable  ;  c’est  dans  toutes  les  lésions 
organiques  portées  au  dernier  degré  ;  dans  tous  les  flux 
prodigieux  de  sérosités ,  de  pus  ;  enfip  dans  les  évacua¬ 
tions  colliquatives ,  qu’il  n’est  pas  au  pouvoir  de  l’art 


(0  -Epidem.,  lib.  vi ,  sect.  vi ,  p.  347. 
(a)  De  morh.,  lib.  ii,  tabes  dorsalis. 
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de  réprimer.  La  fièvre  lente ,  hectique ,  est  un  symptôme 
qui  persiste  jusqu’à  la  mort. 

4-  Ulcéra  circum- glabra  y  mala.  (§  xii.)' 
f  ,  ' 

Le  mot  eircum-glabra  ne  s’entend  pas  du  poli,  du  luw 
sant  de  la  peau  qui  borde  un  ulcère ,  d’un  tel  état  qui  se¬ 
rait  causé  par  ia  chute  des  poils  dont  le  hulbe  aurait  été 
détruit  par  l'humeur  âcre  s’écoulant  de  la  surface  malade. 
Tout  le  monde  sait  que  des  caroncules  celluleuses  et 
vasculaires  peuvent  être  réunies,  confondues  et  atfaisr 
sées,  tellement  qu’elles  présentent  un  plan  lisse  et  poli 
avec  aspect  luisant  et  un  peu  rougeâtre.  Cette  disppsiv- 
tiou,  peu  favorable  au.x  cicatrices,  dépend  d’une  atonie 
locale  ou  constitutionnelle.  Dans,  le  premier  cas. ,  il  faut 
accuser  ou  l’abus  des  émolliens  ou  la  force  de  la  maladie, 
qui  ont  déterminé  une  telle  faiblesse ,  que  les  parties 
sont  dans  l’impossibilité  d’efi'ectuer  leur  propre  guérison. 
Alors ,  on  relire  de  grands  avantages  d’un  pansement  à 
sec,  des  poudres  absorbantes,  toniques  ,  des  légers  car 
thérétiques,  des  lotions  stimulantfp,  de  l’application  du 
calorique  ,  enfin  de  la  compression.  Si  l’épuisement  est 
constitutionnel ,  le  praticien  le  moins  expérimenté  sait 
très-bien  qu’il  importe  de  relever  les  forces  radicales  , 
sous  lheureuse  influence  desquelles  les  parties,  isolées 
se  guérissent  et  se  couvrent  d’une  cicatrice, 

5.  Dolores  et  irt  lateribus y  et  in  pectorihuSy  et 
in  cœteris  (pariibus) ,  si  muLtiUm  différant  y.  conr 
Siderandum.  (§viii.) 

S’agit-il  de  comparer  les  douleurs  entr’ elles ,  ou  bien 
leur  caractère  avec  les  époques  de  toute  maladie  dont 
elles  suivent  le  cours?  Quelque  vraisemblable  qu’il  pa- 
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raisse  qu’Hippocrate  les  a  seulement  envisagées  sous  ce 
dernier  rapport ,  il  est  également  intéressant  au  diagnostic 
et  au  prognostic,  de  les  considérer  sous  le  premier  point 
de  vue.  La  douleur  que  l’on  définit  obscurément,  tout 
exercice  de  la  sensibilité ,  contraire  aij^iode  d’organi¬ 
sation,  désigne  une  impression  pénible  et  désagréable, 
dépendante  de  la  lésion  des  fonctions  vitales  ou  orga¬ 
niques  d’un  ou  de  plusieurs  tissus.  Elle  est  sympathi¬ 
que,  toutes  les  fois  qu’elle  part  d’un  point  éloigné  de 
celui  essentiellement  affecté  ;  et  idiopathique,  quand  elle 
a  son  siège  fixe  sur  le  lieu  malade. . 

Le  premier  exemple  de  douleurs  sympathiques  se 
rencontre  dans  ces  céphalalgies  sus~orbitaires  causées  et 
entretenues  par  un  embarras  gastrique  avec  lequel  on 
les  voit  ordinairement  cesser.  Des  douleurs  de  côté ,  qui 
simulent  celles  qu’on  nomme  pleurétiques ,  reconnaissent 
souvent  une  origine  semblable  ,  et  ne  sont  pas  plus  in¬ 
quiétantes.  Ce  n’est  point  au  cou ,  à  l’épaule  ou  à  l’ais¬ 
selle  qu’il  faut  fixer  son  attention ,  lorsque  des  ma¬ 
lades  disent  y  éprouver  de  la  souffrance,  en  même  temps 
qu’ils  accusent  quelifue  gêne  ou  situation  pénible  des 
hypochondres.  Une  douleur  du  haut  de  la  cuisse  avec 
engourdissèment  et  stupeur  au  pli  de  faîne  ,  autour  de 
la  hanche ,  dénote  moins  un  mal  fixé  dans  cette  région 
qu’une  phlegmasie  du  rein  ;  lors  même  qu’on  est  instruit 
par  fexpérience  que  ces  souffrances  ainsi  propagées 
viennent  quelquefois  des  muscles  antérieurs  des  lombes, 
du  transverse  de  l’abdomen ,  qui  peut  aussi  les  faire  des¬ 
cendre  sur  le  cordon  testiculaire.  Enfin,  combien  n’a- 
t-on  pas  d’exemples  que  des  douleurs  insupportables  , 
ressenties  dans  la  fosse  naviculaire  de  l’urèthre,  ne  sont 
que  le  symptôme  d’un  calcul  rénal  ou  vésical  sur¬ 
tout. 

La  douleur  idiopathique  varie  en  raison  de  son  mode 
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d’impression,  de  la  structure  organique  du  tissu  d’où 
elle  part ,  et  du  genre  de  maladie  dont  elle  est  un  effet  i. 
I®  elle  est  tensive,  gravative,  dilacérante  ,  térébrante, 
pulsative ,  poignante  ou  pongitive ,  lancinante  et  ulcé¬ 
reuse  ,  prurigineuse ,  aiguë  ,  stupéfiante  ,  etc.  Dolor- 
tensîvus  ,  gravatwus  ,  gravans  ,  dilacerans ,  terebrans  , 
pulsatiuus,  pulsans  ,  pungitwus  ,  punctonus  ,  lançinans  , 
ulcerosus,  pruriginosus,  acutus,  etc.  ;  2°  la  douleur  aiguë,: 
poignante  et  vive  indique  l’état  souffrant  des  membranes 
séreuses  ;  celle  gravative,  avec  pesanteur  ou  stupeur,  an¬ 
nonce  l’altération  des  parenchymes;  celle  tensive,  est 
pai'ticuliëre  aux  tissus  cutanés,  ligamenteux,  aponévro- 
tiques ,  cartilagineux  ou  oiseux  ;  3®  un  sentiment  rapide 
d’élancement,  d’érosion,  fait  présager  une  dégénéres¬ 
cence  squirrheuse,  cancéreuse;  celui  de  constriction des 
plus  violentes ,  comme  si  on  était  serré  par  une  corde , 
par  un  étau  ;  cette  espèce  de  barre  qu’on  s’imagine  avoir 
sur  la  poitrine  ou  le  ventre ,  sont  assez  souvent  les  signes 
du  rhumatisme,  de  l’arthritis ,  de  la  goutte;  enfin  une 
pesanteur  accompagnée  de  battemens  auxquels  succè¬ 
dent  des  élancemens,  fait  soupçonner  une  inflammation, 
et  même  sa  terininaison  purulente.  Il  y  aurait  encore  h 
dire  un  mpt  de  la  continuité  et  de  la  péridiocité,  si  elles 
p’étaient  connues  de  tous  les  praticiens. 

Il  reste  à  examiner  hippocratiquement  l’aphorisme. 
On  a  lieu  de  croire  qu’il  se  rapporte  aux  différentes 
époques  de  la  douleur,  si  on  en  juge  par  ce  texte  :  ï)olo~ 
rum  in  lateribus  et  pectQre ,  et  aliis  partibus,  tempora  an 
multùm  différant,  considerandum  est.  Nam  quum  melitis. 
hqbuerint,  rursùs  deteriùs  habebunt  ,  non  delinqnentes{i). 
Il  faut  faire  attention  à  celles  qui  sont  continues ,  conti- 
nues-rémittentes  et  intermittentes-quotidiennes  ,  tierces  , 


(i)  JPpidem.,  sect.  vn>  p.  348. 
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quartes,  à  leur  mode  d’invasion,  à  leur  augmeht  et  à 
leur  décroissement.  On  ne  doit  pas  accorder  de  con¬ 
fiance  à  celles  qui  diminuent  subitement,  parce  qu’elles 
reviennent  quelquefois  avec  une  grande  force  ,  sans 
qu’on  puisse  s’en  prendre  à  une  erreur  dans  le  régime. 
Lors  d’une  phlegmasie  trës-intense ,  des  malades  cessent 
tout  à  coup  de  souffrir,  et  paraissent  mieux  au  moment 
où  ils  sont  prêts  à  succomber.  On  sait  que  la  surface 
tendue  de  la  peau  enflâmmée  est  d’abord  prurigineuse 
ou  le  siège  d’une  démangeaison ,  qu’ensuite  il  se  mani¬ 
feste  un  sentiment  de  pesanteur,  avec  chaleur,  battement 
ou  pulsation  j  que ,  si  la  résolution  s’opère ,  les  souf¬ 
frances  se  calment  peu  à  peu ,  et  h?  prurit  cutané  reparaît; 
que,  si  la  suppuration  s’établif,  le  premier  mode  de 
souffrance  cesse  et  fait  place  à  des  élancéinens  plus  ou 
moins  vifs  et  insupportables.' 

Lors  du  premier  développement^  non  trop' inflamma¬ 
toire  ,  d’une  glande ,  on  ressent  une  douleur  légère  , 
sourde  et  profonde  qui  n’incommode  que  très-peu.  En 
admettant  que  le  tissu  reste  engorgé  ,  il  devient  indolent, 
et  tout  demeure  stationnaire.  Mais  si ,  plus  tard  ,  le  corps 
affecté  augmente  de  nouveau  dnVolumé ,  les  douleurs  se 
renouvellent  aussi  ;  elles  sont  de  plus  en  plus  aiguës  ; 
insensiblement  elles  paraissent  erratiques  et  quand 
elles  tourmentent ,  elles  déchirent  ;  on  les'  compare  en¬ 
core  à  l’effet  que  produirait  le  passage  rapidfe  de  plusieurs 
aiguilles  ou  d’un  fer  rouge  très-acéré.  Plus  elles  se  rap¬ 
prochent ,  plus  elles  sont  atroces  :  elles  attestent  l’ulcé¬ 
ration  cancéreuse  ou  une  désorganisation  extrême.  Con¬ 
cluons  qu’entendue  de  cette  manière ,  la  sentence  est 
précieuse  pour  la  conduite  du  médecin  qui ,  dans  plus 
d’une  occasion  ,  déduit  son  diagnostic  et  fixe  son  prog- 
nostic  d’après  l’exacte  connaissance  de  l’époque  ou  du 
temps  présent  comparé- avec  le  passé,  des  douleurs 
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pleurétiques,  pectorales,  ou  de  celles  manifestes  sut 
d’autres  parties. 

6.  Renum  etvesicœ  dolores  difficulter  sanan- 
tur  in  senibus .  (§x,) 

Hippocrate  dit  :  Renum  affectlones  non  vîdi  sanaias 
suprà  quinquagesimum  annutn  (  i  ) . 

Les  maladies  des  voies  urinaires  sont  familières  aux 
personnes  qui  approchent  de  la  vieillesse.  Les  douleurs 
des  reins  ou  de  la  vessie  dépendent  ou  du  calcul  ou  du. 
rhumatisme  ou  de  la  goutte  ;  souvent  encore  elles  sont 
l’efifet  d’une  atfection  catarrhale  chi’onique.  Aune  époque 
avancée  de  la  vie ,  les  rétentions  d’urine ,  les  dysuries 
sont  aussi  fort  communes.  Contre  elles ,  la  médecine  est 
impuissante ,  parce  qu’elle  ne  peut  arrêter  des  détério¬ 
rations  qui  continuent  sans  interruption.  Si  la  consti¬ 
tution  générale  est  un  obstacle  au  rétablissement  des 
vieillards ,  la  difficulté  de  guérir  peut  également  pro¬ 
venir  d’une  faiblesse  locale  de  l’appareil  urinaire.  D’une 
part,  il  n’est  aucune  espérance  à  concevoir;  de  l’autre, 
le  tempérament  bien  soutenu,  et  conservant  une  sorte 
d’énergie ,  seconde  avantageusement  les  efforts  du  pra¬ 
ticien. 

7 .  Dolores  qui  in  ventre  Jîunt,  elevati  quidem, 
leviores  ;  non  elevati  vero,  vehementiores .  (§  iv.) 

Les  galénistes  pensent  que  ces  douleurs ,  elevati , 
sublimes ,  ont  leur  siège  sur  les  parois  de  l’abdomen ,  et 
que  celles  qu’ils  nomment  profondes ,  intimas ,  non 


(1)  Epidem. ,  lib.  yi,  aect.  yu ,  p.  348, 
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sublimes ,  sont  fixées  sur  les  viscères  contenus  dans  cette 
cavité.  Ou  il  s’agit  d’inflammation  et  de  spasme ,  ou  on, 
entend  parler  de  flatuosités.  L’expérience  force  de  con¬ 
venir  que  toute  phlegmasie  du  tissu  adipeux ,  des  mus¬ 
cles  abdominaux  ou  de  la  celluleuse  qui  réunit  leurs 
aponévroses  avec  le  péritoine ,  est  non  seulement  avec 
douleurs  insupportables ,  mais  encore  avec  élévation  ou 
grande  tuméfaction  des  parties  malades.  Le  même  état 
pathologique  peut  être  particulier  aux  viscères  contenus 
dans  la  cavité  abdominale,  et  causer  des  souffrances 
encore  plus  vives.  Sous  ce  rapport ,  la  vérité  de  la  sen¬ 
tence  est  démontrée ,  et  on  peut  ajouter,  par  la  même 
raison ,  que  le  danger  est  d’autant  moindre ,  que  la  dou¬ 
leur  est  plus  superficielle ,  parce  quelle  n’affecte  pas  des 
parties  absolument  essentielles  ;  et  qu’il  est  plus  pressant 
si  cette  douleur  est  plus  profonde  et  fixée  sur  des  organes 
dont  l’intégrité  est  indispensable  pour  le  libre  exercice 
des  fonctions  vitales. 

Ç’est  par  suite  du  même  raisonnement ,  fortifié  par 
l’expérience  journalière,  que  l’on  dira  que  le  spasme  des 
muscles  abdoniinaux ,  quelque  pénible  à  supporter  qu’il 
soit ,  que  les  rhumatismes  aigus  ou  chroniques  et  suivis 
de  suppuration  compromettent  beaucoup  moins  l’exis¬ 
tence  que  les  lésions  vitales  semblables,  particulières 
aux  parties  contenues  dans  le  ventre,  aux  appareils  diges¬ 
tif,  biliaire ,  urinaire  et  génital.  Le  sens  de  l’aphorisme 
est  donc  çeluirci  :  Les  douleurs  bornées  aux  parois  ab¬ 
dominales  sont  légères  ;  celles  fixées  profondément  sur 
les  organes  contenus  dans  le  ventre,  sont  plus  violentes. 
Dolores  itaque  et  tumores  ventris  sublimes  ,  id  est ,  in 
epigastrio  vel  in  cute  ,  sunt  leuiores  seu  minus  periculosi, 
quia  longiùs  absunt  à  parübus  principibus  -,  et  quia  fa- 
ciliàs  adhibentur  médicamenta  partibus  exierioribus , 
quàm  interioribus .  Non  sublimes  uerb ,  fioc.  est,  in 
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omento  ,  mtestinis ,  visceribus,  sunt  vehementiores  et 
periculosiores  (i). 

8.  Hjdropicis  ulcéra  in  corpore  orta^  non 
facile  sanantur.  (§  ix.) 

Les  hydropisies  sont  des  épanchemens  séreux^qui  ont 
leur  siège  dans  l’une  des  principales  cavités  du  corps, 
lesquelles  donnent  les  noms  spécifiques  dihyrocéphaîe  , 
^hyrophihalmie,  hydrothorax,  à'ascite,  &'}^drocèle,  etc. 
Lorsque  la  sérosité  est  infiltrée  dans  le  tissu  cellulaire 
sous-cutané  ,  il  y  a  anasarque  ;  Yœdème  ne  désigne  que 
l’état  semblable  d’une  partie  ou  d’un  membre.  C’est  de 
çelte  infiltration  séreuse  qu’il  est  ^particulièrement  ques¬ 
tion  dans  cet  aphorisme.  Portée  à  l’extrême,  le  liquide 
soulève  l’épiderme  ou  le  rompt  ;  alors  il  y  a  phlytènes , 
écoulement  lent  et  abondant  de  liquide  aqueux  ;  et  il 
peut  se  former  des  ulcères  dont  la  guérison  est  d’autant 
plus  difficile ,  que  la  peau  est  plus  macérée ,  fatiguée,  et 
plus  frappée  d’adynamie.  Souvent  ces  ulcères  sont 
gangréneux  et  ne  se  cicatrisent  jamais ,  sur-tout  si  l’ana- 
sarque  survient  à  üne  hydropisie  ascite ,  effet  d’engor¬ 
gement  chronique  de  quelque  viscère  de  l’abdomen. 

9.  Efflorescentiœ  latce ,  non  admodùm  pru- 
riginosœ.  (§  xii.) 

Hippocrate  dit  ailleurs  :  JLatœ  pustulœ  non  valdè  pru- 
riginosæ  sunt  ••  quales  simon  habebat  hyeme,  qui  ubi  ad 
ignem  inungeretur,  aut  calidâ  lavaretur,  opem  seniiebat, 
(Epidem. ,  lib.  vi ,  sect.  ii.)  Il  est  difficile  de  prononcer 
sur  l’espèce  de  pustule  ou  d’exanthème  dont  il  s’agit 


(1)  Holler.,  in  hune  flpftorww.— Fuchs,  ibid>  —  Bosquilloa,  ibid. 
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dans  l’aphorisme  et  dans  cette  partie  de  texte.  Nous  lais¬ 
sons  aux  érudits  le  soin  de  toute  recherche  sur  ce 
point. 

10.  Caput  lahoranti,  et  circum  circà  dolentiy 
pus  y  aut  acpia  y  aut  sanguis  ejffluens  per  naresy 
aut  per  os^f  aut  peraureSy  solvit  morhum.  (§vi.) 

L’épistaxis,  chez  les  jeunes  gens,  guérit  beaucoup.de 
céphalalgies^  et  des  otalgies  cèdent  à  un  écoulement  de 
sang  par  les  oreilles.  Les  affections  catarrhales  des  par¬ 
ties  extérieures  du  crâne  sônt  d’abord  avec  sécheresse 
des  surfaces  muqueuses  j  mais  bientôt  on  voit  tomber 
des  sérosités  âcres,  qui  brûlent  les  joues,  les  ailes  du 
nez ,  la  lèvre  supérieure ,  et  causent  beaucoup  d’ardeur 
dans  le  fond  de  la  gorge.  Ce  qu’on  découvre  ensuite  de 
puriforme  n’est  qu’un  mucus  blanc,  épais,  qui  embar¬ 
rasse  les  paupières ,  sur  lesquelles  il  reçoit  le  nom  de 
châssie.  Souvent  il  suinte  en  abondance  des  oreilles  et 
du  nez.  La  solution  des  catarrhes  est  certaine  lorsqu’on 
aperçoit  cette  consistance  de  la  matière  puriforme. 

1 1 .  Melancholicisy  et  nephriticis y  hœmorrhoî- 
des  supervenientesy  honum.  (§  vi.) 

Les  anciens  attribuaient  la  mélancolie  à  la  congestion 
d’une  humeur  noire  dans  le  foie,  et  à  son  séjour  dans  la 
veine-porte.  Ils  comparaient  à  l’atrabile  ,  le  liquide  que 
les  hémorrhoïdes  laissaient  couler  (i).  Les  malades 
dont  il  est  question ,  n’éprouvent  que  les  heureux  effets 
d’un  dégorgement  ;  ils  perdent ,  par  les  hémorrhoïdes , 

(i)  ^trœ  bilis  veliit  similis  est  hemanhoist—m  Epîdem, ,  lib.  tx;» 
sect,  T,  p,  34$. 
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wnsang  artériel  et  non  veineux.  La  mênle  évacuation  est 
salutaire  aux  néphrétiques.  Houllier  parle  d’un  sembla¬ 
ble  malade  auquel  les  saignées,  les  purgatifs  et  aucun 
topique  n’apportèi'ent  de  soulagement.  Une  hémor- 
rhoïde  donna  du  sang ,  et  la  guérison  s’ensuivit.  Il  est 
facile  de  voir  que  ces  avantages  ne  sont  réels  qu’autant 
qu’il  n’y  a  point  d’afiFection  organique  des  principaux 
viscères  du  bas- ventre. 

12.  Hemorrhoïdas  curanti  diuturnaSy  nisi  una 
servata  fueritj,  periculum  est  ne  hydrops  super-^ 
veniaty  aut  tabes.  ($ïx.) 

Il  y  a  des  personnes  dont  les  hémorrhoïdes  coulent 
tous  les  mois,  ou  seulement  deux  fois  par  an.,  La  santé 
»’en  est  que  meilleure  et  plus  florissante,  tant  que  cette 
périodicité  persiste  ;  sinon ,  beaucoup  de  maux  sont  à 
redouter,  sans  qu’on  puisse  en  préciser  aucun.  De  cin¬ 
quante  à  soixante  ans ,  une  telle  suppression  expose  aux 
apoplexies ,  aux  douleurs  sciatiques ,  aux  hémoptysies  , 
aux  hématuries  :  enfin,  Galien  assure  que  la  cessation 
d’un  semblable  écoulement  a  été  suivie  de  douleurs  opi¬ 
niâtres  du  côté  et  des  reins. 

Les  pertes  excessives  de  sang  par  l’anus  ont  leurs 
dangers  :  passives*,  elles  augmentent  la  débilité,  et  mè¬ 
nent  rapidement  à  la  cachexie  :  actives ,  elles  provoquent 
la  prostration  des  forces ,  si  on  ne  parvient  à  les  répri¬ 
mer  à  l’aide  des  saignées  et  des  remèdes  appelés  anti¬ 
phlogistiques.  C’est  dans  ce  second  cas  seulement  que 
des  malades  réclament  une  cure  radicale. 

Le  corps  ne  peut  éprouver  sans  inconvénient  des 
grands  changemens ,  auxquels  il  n’est  pas  préparé  ;  c’est 
pourquoi  il  y  aurait  du  danger  à  supprimer  tout  à  coup 
un  écoulement  hémorrhoïdaire  spontané,  et  existant 
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depuis  long-temps.  Alcippe  s’étant  fait  guérir  d’une  sem-* 
blable  incommodité,  malgré  l’avis  contraire  qu’on  luî 
avait  donné ,  tomba  dans  une  mélancolie  dont  il  fut  dé¬ 
livré  par  une  fièvre  aiguë  (i).  La  suppression  de  ces 
flux  hémorrhoïdaires  peut  être  suivie  de  l’invasion  d’une 
foule  de  maladies  dont  Hippocrate  nous  présente  en 
partie  le  tableau  ;  Qui  hemorrhoïdas  habeat  ,  neque 
■pleuritide ,  neque  peripneumoniâ ,  neque  phagœdenâ , 
neque  Jiironculis ,  neque  tuberculis  terebinthi  figuram 
habentibus  corripiuntur,  fortassis  autem  neque  lepris , 
Jbrtassis  neque  vitiliginibus.  Multi  tamen  intempestivè 
curatif  talibus  non  tardé  correpti  sunt,  et  sic  perniciosce 
Jiierunt,  etc.  (2).  L’empereur  Trajan  devint  hydropique 
à  la  suite  d’un  flux  hémorrhoïdal  supprimé  3  il  guérit  de 
cette  hydropisie,  qui  récidiva  et  causa  la  mort  (3).  Aussi 
le  père  de  la  médecine  recommande  de  laisser  au  moins 
une  hémorrhoïde ,  semper  unam  relinque  (4)  ,  lorsque  les 
circonstances  semblent  obliger  à  détruire  presque  toutes 
les  sources  qui  versent  trop  abondamment  du  sang. 

On  ne  doute  point  aujourd’hui  du  danger  qu’il  y  a  dë 
guérir  complètement  les  hémorrhoïdes.  Comment  se 
fait-il  qu’une  doctrine  opposée  se  trouve  dans  un  traité 
annexé  aux  Œuvres  d’Hippocrate  ;  Urere  enim  oportet  ^ 
et  nullam  hemorrhoïdem  sine  ustione  sinere ,  sed  omnes 
exurere  (5)?  Pourquoi  Aétius  la  professe- 1- il  en  tron¬ 
quant  l’aphorisme ,  et  en  lui  donnant  la  plus  fausse  et  la 
plus  funeste  interprétation?  Au  lieu  de  nisi  una  serçata 
Jueritf  on  traduit  souvent  nisi  una  servetur,  et  le  sens 


(1)  Epidem. ,  lib.  iv,  p.  33i  ,  n»  ag. 

■(a)  Ibid. ,  lib.  vt ,  sect.  lu  ,  p.  344. 

(3)  Hy drops,  qui  ad  curaüonem  remisit ,  récurrent^  desperatus 
est.  Coacar.  Prænot. ,  sect.  111. 

(4)  De  Vict.  rat.  in  acut. ,  sect.  ir,  p.  38a  ,  n»  67, 

(5)  Lib.  de  Hemorrhoïd. 
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reste  clair.  Aétius  supprime  le  mol  wna;  il  met  simple¬ 
ment,  si  non  adsetvetur,  hoc  est  ,  si  non  convenienti 
diœtâ  (i).  Certes ,  d’après  les  textes  rapprochés , 

une  idée  aussi  bizarre  n’est  jamais  venue  à  l’oracle  de 
Cos.  Semper  unam  relinque  répond  à  tout,  et  nous  re¬ 
proche,  en  quelque  sorte,  d’exercer  une  critique  inutile. 
Çuoi  qu’il  en  soit,  l’écoulement  du  sang  étant  prodi¬ 
gieusement  réprimé,  l’expérience  commande  encore  de 
prescrire  un  régime  convenable ,  propre  à  prévenir  des 
turgescences  sanguines  au  cerveau ,  aux  poumons ,  et 
sur  les  principaux  viscères  de  l’abdomen.  L’exercice , 
des  saignées ,  des  purgatifs ,  sont  des  moyens  prophy¬ 
lactiques  dont  il  faut  savoir  user  à  propos. 

i3.  A  singultu  detento,  sternutationes  super- 
venienteSi  solvunt  singultum.  (§iv.) 

Singultus  sternutatione  jlniiur  (2). 

Aristophane  prenait  un  repas  chez  Platon  ;  il  lui  sur¬ 
vint  un  hoquet,  comme  il  en  arrive  quand  on  mange 
trop  vite.  Le  médecin  Eryximaque,  l’un  des  convives, 
prescrivit  de  retenir  la  respiration.  Ce  moyen  étant  sans 
succès ,  il  ordonna  de  garder  de  l’eau  froide  dans  la 
bouche 5  enfin,  ne  réussissant  pas  encore,  il  fit  éter¬ 
nuer,  et  Aristophane  fut  délivré  de  son  hoquet.  Cet 
exemple  fait  connaître  les  avantages  d’une  médecine 
perturbatrice  ,  qui  tend  à  changer  la  direction  vicieuse 
des  fonctions  nerveuses ,  en  lui  en  substituant  une  autre 
toute  opposée.  La  frayeur,  une  sürprise,  la  tension 
subite  de  l’esprit  sur  un  sujet  intéressant,  produisent  de 
semblables  résultats.  Quand  les  personnes  tourmentées 


(i)  Tetrabibli  iv,  serra,  u  ,  p.  767. 
(a)  Ibid.f  lib.  U,  cap.  vm. 
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du  hoquet  ne  sont  pas  accoutumées  au  tabac,  il  leur 
suffit  de  prendre  un  peu  de  cette  poudre  :  elles  ne  man-* 
quent  pas  d’éternuer,  et  le  hoquet  cesse  le  plus  souvent- 

i4-  Ab  hydrope  detento  3  si  aqua  secundùm 
çenas  in  alvum  Jiuæerit ,  soliitio  fit.  (  §  ix.  ) 

L’hydropisie  ascite  ou  par  épanchement  dans  l’abdomen 
s’appelle ,  selon  Hi  ppocrate ,  Aycfrops  secundàm  ventrèm  (  t  )  < 
Pourvu  que  les  forces  radicales  se  soutiennent  bien,  et 
qu’il  n’y  ait  aucun  engorgement  chronique  du  foie,  de  la 
rate  ou  de  quelque  viscère  abdominal,  la  maladie  peut  se 
terminer  par  un  flux  d’urines  ou  par  un  cours  de  ventre. 
His  qui  ab  hydrope  detinentur,  si  aquositas  per  ventrem 
adi^esicam,  aut  ventrem (2). L’hydropisie 
par  infiltration, -anasarque  ou  leucophlegmatie ,  est  l’Aj* 
drops  circà  venus  du  père  de  la  médecine  ;  un  violent 
flux  de  ventre  peut  en  opérer  la  solution.  Hydropices 
circà  venus,  uquu  in  ulvum  prolupsa  ,  solutio  fit  (3).  Suh 
aquoso,  uc  lienoso  ub  ulbâ  pituitâ  detento  ,  alvus  Jbrtiter 
turbuta  bonum  (4).  Quelle  que  soit  l’espèce  d’hydropisie, 
le  mode  d’évacuation ,  spontanée ,  ou  provoquée  par 
l’art ,  n’est  utile  qu’autant  que  les  malades  ne  sont  pas 
trop  épuisés,  et  qu’ils  n’ont  aucun  engorgement  inté¬ 
rieur  qqi  ait  pu  causer  l’épanchement  ou  l’infiltration  , 
par  son  ancienneté  ou  sa  longue  durée.  Afin  de  se  for¬ 
mer  une  idée  juste  de  l’aphorisme  ,  il  faut  supposer  que 
la  sérosité  épanchée  dans  la  cavité  péritonéale  ,  est 
absorbée  et  sécrétée  de  nouveau  sur  la  surface  mu- 


(1)  De  Jlorb.f  lib.iv,  p.  i85. 

(a)  De  Judication.  ,  p.  384. 

(3)  Coacan  Prœnot.,  sect.  m,  p. 

(4)  De  Morb, ,  lib.  1 ,  sect.  1 ,  p.  ï4o. 
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queuse  des  intestins ,  et  transmise  au-dehors,  sous  forme 
de  selles  dqueuses.  * 

i5.  A  diuturno  ulvi  profluvio  detento,  spontè 
supervetiiens  vomitus ,  alvi  prqfluvium  solvit. 

A  pj^fluvio  alvi Jorfi  correptp  ,  vomîluS  supervenîens , 
bomim  (i).  .1 

Le  vomissement  rend' plus  graves  les  diarrhées  colli- 
quatives  ou  entretenues  par  la  suppuration  et  l’indura¬ 
tion  squirrheuse  des  intestins. Celles  qui  sont  catarrhales 
et ‘séreuses,  violentes  dans  leur  principe  ,  facilement 
supportées  et  sans  altération  organique,  se  rapportent 
à  cet  aphorisme.  C’est  sans  doute  pour  avoir  observé 
que  le  vomissement  les  supprime  presque  toujours, 
qu’Hippocrate  prescrit  de  le  provoquer  à  l’aide  de  l’ellé¬ 
bore.  In  intenso  lumborum  dolore ,  et  alvi  subductione 
largîore ,  sumpto  veratro ,  spwnosorum  crebra  vdmitio 
prodest  (2).  Dans  de  semblables  circonstances,  Tipéca- 
cuanha ,  administré  à  dose  vomitive ,  détermine,  sur  l’es- 
tômàe,  un  mouvement  contraire  à  celui  des  intestins,  et 
démontre  les  ayantages  d’une  médecine  perturbatrice. 
Ce  médicament  est  peut-être  moins  nécessaire  par  ses 
propriété^ émétiques  et  prétendues  astringentes,  que  par 
l’ébranlement  général  qu’if  occasionne ,  par  les  fonctions 
de  la  peau,  dont  il  rappelle  l’exercice,  sur-tout  quand  on 
a  soin  de  recourir  en  même  temps  et  avec  réserve  aux 
toniqiies  ,  aux  cordiaux  ,  enfin  aux  irritans  appliqués 
passagèrement  sur  différens  points  du  système  cutané. 


(1)  De  Morb.,  lib.  i,  sect.  j,  p.  140. 
(3)  Coacar.,  sect.  iii. 
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A  pleuritidey  aut peripneumf^nicjir  detçnto, 
alvi projluvium  super^eniens,  malum.  (§  vni.) 

L’inflammation  de  la  plèvre  et  du.  popraon  ^  nullement 
compliquée  ,  se  termine  le  plus  ordinairement  par  expec¬ 
toration  ,  qui  se  supprime  s’il  survient  une  diarrhée.  Il 
y  aurait  du  danger  à  recourir  aux  évacuans /.à  ji^époque 
où  la  pleurésie  et  la  péripneumonie  se  jugent  si  favora¬ 
blement.  La  diarrhée  survenue  avant  qu’aucun  mou¬ 
vement  critique  se  soit  manifesté,  est  mauvaise,  par  ce 
principe  que,  dans  le  débüt  des  maladies  ,  toute  évacua¬ 
tion  est  symptomatique ,  ne  juge. rien,  épuise  les  forces , 
et  n’est  que  le  produit  de  l’irritation. 

S’il  existe  en  même  temps  un  état  bilieux.,  il  nW  pas 
rare  qu’après  une  expectoration  abondante  et  prolongée, 
la  fièvre  continue,  et  ne  disparaisse  qu’à  la  suite  d’éva¬ 
cuations  alvines  spontanées.  Morgagni  a  observé  ce  point 
de  fait  (i)  ;  et  on  voit  quelquefois ,  dans  le  cours  des 
quatre  ou  cinq  premiers  jours  d’une  pleurésie  ou  d’une 
péripneumonie,  la  turgescence  bilieuse  se  prononcer, 
être  suivie  de  selles  spontanées  ou  provoquées ,  qui  mo¬ 
dèrent  la  fièvre ,  et  rendent  les  douleurs  plus  supporta¬ 
bles.  Si  œgernaturâ  biliosus  fuerit,  etminimè  pwgatus, 
morbo  correptus  sit,  priùsquàm  biliosum  sp^itum  exspuat, 
medicamento  etiam  bilem  probè  purgato 

On  admet  la  possibilité  qu’après  une  expectoration 
abondante  et  prolongée ,  il  subsiste  une  fièvre  qui  trouve 
son  terme  dans  l’apparition  tardive  d’un  flux  de  ventre. 
Il  en  a  été  ainsi  pour  la  pleurésie ,  sans  que,  les  malades 
aient  rejeté  aucun  ci-achat.  Deux  observations  de  Vallé- 


(i)  Epist.  XX,  n»  lo. 

(a)  Hijpp- ,  deJhforb.,  lib.  iii ,  n«  aa. 
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riola  ne  prouvent  pas  directement  la  vérité  de  l’apho¬ 
risme;  elles  apprennent  seulement  que  l’expectoration 
n’est  pas  la  crise  nécessaire  de  la  pleurésie ,  mais  que 
celle-ci  se  juge  encore  quelquefois  par  les  selles. 

Durant  la  période  de  crudité  de  ces  maladies  inflam¬ 
matoires  de  la  plèvre  ou  du  poumon ,  le  flux  de  ventre  , 
qui  peut  modérer  la  fièvre,  est  symptomatique,  débili¬ 
tant,  iiiutile  et  dangereux.  Au  temps  de  coction ,  lorsque 
l’expectoration  est  facile  ,  il  faut  le  redouter,  parce  qu’il 
exisfe  avec  suppression  des  crachats  ;  il  serait  moins 
dangereux  si ,  cette  évacuation  bronchique  ayant  duré 
assez  long-temps,  la  fièvre  persistait  malgré  la  crise  na¬ 
turelle.  On  doit  conlure  que  la  diarrhée  est  fâcheuse  et 
d’un  mauvais  augure ,  quand  elle  survient  à  l’époque  où 
des  pleurésies  ou  des  péripneumonies  ont  passé  à  l’état 
de  suppuration;  mais  qu’elle  peut  être  avantageuse,  lors-  . 
que*ces  maladies  sont  compliquées  de  fièvres  humorales, 
ou  bien  qu’elles  sont  parvenues  au  temps  où  leur  Cfise 
a  coutqme  de  s’opérer;  parce  que  ces  phlegmasies  se 
jugent  aussi  heureusement  par  les  selles  que  par  les 
urines  ,  les  sueurs  et  l’expectoration.  * 

17.  Ophthalmiâ  lahoranterrij  alvi  projluvio 
corripiy  bonum.  (§vii.) 

18.  Cui  persecta  est  vesicciy  aut  cerebrurn , 
aut  cor,  aut  septum  transversum y  aut  aliquod 
ex  intestinis  tenuibusy  aut  yentriculus y  aut  he~ 
pavy  lethale,  (§.xii.) 

La  vessie  peut  être  blessée  par  le  trois  quarts  oulelitho- 
tôme,  et  les  malades  survivre.  Elle. a  été  atteinte  d’une 
balle,  avec  fracture  des  os  vgjins,  et  sa  guérison  s’en  est 
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suivie  (i).  Mais  si  cet  organe  est  tellement  perforé  que 
les  intestins  se  précipitent  dans  son  intérieur,  et  qu’il  se 
fasse  un  épanchement  urineux  dans  le  ventre,  la  mort 
est  certaine. 

Des  plaies  du  cerveau  avec  perle  de  substance ,  ne 
sont  pas  désespérées.  Brassavole  parle  d’un  blessé  qui 
perdit,  gros  comme  un  œuf,  du  tissu  encéphalique  ,  et 
qui  recouvra  la  santé.  Par  la  suite  ,  ce  malade  ne  put 
parler  ni  vite  ni  bien;  il  resta  stupide  et  incapable  de 
rien  faire  pendant  trois  ans  qu’il  survécut  à  son  accident. 
Le  même  auteur  rapporte  qu’un  soldat  se  rétablit,  quoi¬ 
qu’il  eût  perdu  à  peu  près  la  moitié  de  son  crâne  et  de 
son  cerveau.  Il  fut  privé  de  la  mémoire  ,  de  la  parole;  il 
resta  stupide  ,  et  ne  répondit  plus  à  propos  à  aucune 
question.  Il  rendait  involontairement  ses  excrémens  et 
ses  urines  ;  il  ne  mangeait  qu’autant  qu’on  lui  mettait 
les  alimens  dans  la  bouche  ;  enfin ,  il  avait  toutes,  les 
habitudes  de  l’enfance.  De  telles  guérisons  ne  furent 
pas  inconnues  à  Galien ,  qui  rapporte  en  avoir  observé 
une  fort  remarquable  à  Smyrne ,  ville  de  l’Ionie  ,  dans 
un  téhaps  où  son  précepteur  Pélope  vivait  encore.  Les 
plaies  du  cervelet  et  de  la  moelle  alongée  sont  décidé¬ 
ment  mortelles ,  plus  tôt  ou  plus  tard. 

Toute  blessure  du  cœur  entraîne  la  perte  de  la  vie. 
Une  atteinte  semblable  portée  au  diaphragme  ,  n’est  pas 
toujours  immédiatement  suivie  du  même  résultat.  Des 
malheureux  ont  vécu  plusieurs  mois ,  des  années  ;  tous 
ont  succombé  aux  acciden»  causés  par  le  passage  ,  dans 
la  poitrine,  de  quelque  viscère  de  l’abdomen.  Une  plaie 
des  intestins  grêles  est  moi  telle,  si  la  division  reste  ca¬ 
chée  dans  le  ventre  ,  et  donne  lieu  h  un  épanchement  de 
matières  stercorales.  Mais  slla  partie  blessée  se  présente 


(i)  Tiilp.,  Observât.,  lib.  y,  cap.  xxx. 
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au-dehors ,  des  adhérences  avec  tout  ce  qui  environne-, 
préviennent  souvent  de  grands  dangers. Un  anus  contre- 
nature  s’établit  ;  mais  il  est  d’autant  plus  dangereux,  qu’il 
est  plus  rapproché  de  l’estomac. On  lit  dans  les  ouvrages 
de  praticiens  dignes  de  foi,  que  des  plaies  très-graves 
de  ce  dernier  organe  ont  eu  la  plus  heureuse  terminai¬ 
son  ;  et  plusieurs  observations  authentiques  prouvent 
qu’on  a  vécu  long-temps  avec  des  fistules  gastriques. 
Enfin,  depuis  Galien  ,  on  a  la  conviction  que  les  plaies 
de  la  surface  convexe  du  foie  se  sont  cicatrisées  j  et 
qu’elles  sont  réellement  dangereuses  lorsque,  par  leur 
profondeur,  elles  s’étendent  sur  les  gros  vaisseaux. 
Comme  il  a  été  dit  plusieurs  fois ,  le  mot  lethale  donno 
l’idée  d’un  danger  imminent  et  non  d’une  mort  toujours 
certaine.  Si  on  le  prenait  dans  ce  dernier  sens,  on  serait 
en  opposition  avec  Hippocrate,  qui  s’est  exprimé  ainsi; 
Hépatis  et  intestinorum  perniciosa  sunt  omnia  ruinera  , 
non  tamen  ut  ex  his  evadat  nemo ,  nam  loci  qui  hœc  no¬ 
mma  habent,  multüm  inter  se  différant 

Ex  intestinorum  quoque  vulnerihus  evadunt ,  quorum 
pari’a  et  r%cta  vulnera  fuerunt  (2). 

19.  Ubi  dissectum  fuerit  os,  aut  cartilago,. 
aut  nervusy  aut  genœ  pars  tenais ,  aut  prcèpu- 
tium,  neque  augetur y  neque  coalescit.  (§  xii.) 

Les  connaissances  pratiques  ne  permettent  pas  d’ad¬ 
mettre  cette  sentence  comme  vraie.  Elle  ne  fut  jamais 
telle  pour  Hippocrate ,  qui  l’a  présentée  de  celte  ma- 
\  nière  :  il  n’y  a  pas  de  réunion  ,  lorsqu’un  nerf ,  la  partie 
mince  de  la  joue,  ou  le  prépuce  sont  coupés  ;  et  ou  ne 


(i)  Prcediction.  ,  lib.  11,  sect.  11 ,  p.  i44,  *9* 

(a)  Coacar.  Frœnot. ,  sept,  lu ,  p.  4^a. 
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voit  pas  se  réparer  toute  partie  enlevée  d’un  os  ou  d’un 

cartilage  (i). 

La  simple  division  des  tissus  désignés  ,  parmi  lesquels 
les  tendons  sont  compris  sous  le  nom  de  nerfs,  est  tou¬ 
jours  avec  écartement  considérable,  en  sorte  qu’il  n’y  a 
jamais  tendance  à  une  réunion  immédiate ,  à  cause  de 
la  rétraction  permanente  et  soutenue  des  parties  molles 
altérées  dans  leur  continuité.  Sous  ce  rapport,  la  sen¬ 
tence  est  conforme  à  l’observation.  L’art  seul  la  rend 
fausse  ;  car  si  on  met  en  contact  les  lèvres  d’une  plaie , 
la  réunion  en  est  assurée  ,  à  moins  qu’une  circonstance 
locale  ou  constitutionnelle  ne  s’y  oppose  :  la  cicatrice 
est,  comme  les  autres  parties,  soumise  aux  phénomènes 
de  la  nutrition ,  et  prend  de  l’accroissement.  Les  bouts , 
maintenus  rapprochés  d’un  os  fracturé,  d^un  cartilage,, 
se  réunissent  aussi,  au  moyen  d’un  cal  produit  parle 
tissu  vivant  de  chaque  fragment  dans  le  point  de  contact 
immédiat.  Ce  cal  est  organisé;  il  croît  et  se  développe 
dans  la  même  proportion  que  la  partie  à  laquelle  il  ap¬ 
partient.  On  ne  dira  donc  pas  avec  Galien  :  Unitis  ïignis, 
gluten  est,  taie  ossibus  callus.  . 

La  perte  de  substance  d’un  os  oü  d’un  cartilage  ne  se 
répare  pas.  Cependant-,  des  praticiens  admettent ,  et 
d’autres  rejettent  toute  espèce  de  régénération  :  chacun, 
appuie  son  opinion  de  beaucoup  de  faits,  dont  la  dis¬ 
cussion  doit  être  abandonnée  à  la  chirurgie.  Néanmoins, 
personne  n’ignore  que,  quelle  que  grande  que  soit  la  perte 
de  substance  d’un  os  ou  d’un  cartilage ,  les  parties  qui 
restent  sont  susceptibles  de  se  réunir,  si  on  les  rapproche 
avec  exactitude,  et  il  subsiste  toujours  une  difformité. 


(i)  Prœcisus  nervus ,  aut  quod  in  genâ  est  tenue,  aut  prœpntium , 
non  coalescit.  Neque  corporis  quodcunqne  rcsectum  ,  neque  caTti- 
iago  augclur.  Co-icar.,  sett.  m.  , 
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Dans  le  cas  où  la  contiguïté  ne  serait  pas  établie,  la 
soudure  pourrait  encore  s’opérer,  non  immédiatement , 
mais  au  moyen  d’une  substance  intermédiaire  qu’on 
Si'^^&We  Jibro-cartilage ,  produit  de  l’expansion  perenchy- 
mateuse  des  fragmens  osseux,  et  de  ta  transformation 
des  tissus  cellulaire,  charnu,  intermédiaires  et  environ- 
nans. 

Des  musclés ,  des  tendons  ,  la  rotüle ,  l’olécrane ,  lors¬ 
qu’ils  sont  divisés,  sont  aussitôt  avec  lîn  écartement  con¬ 
sidérable  ,  et  leur  réunion  immédiate  est  impossible 
spontanément.  Si  l’art  n’intervient  pas,  s’il  n’obtient  pas 
cette  réunion,  la  blessure  doit  être  assimilée  à  toute 
autre  compliquée  d’une  perte  de  substance.  Les  malades 
guérissent  au  moyen  de  la  transformation  en  Jibro- 
cartilage  des  parties  molles  interposées  et  de  celles  qui 
entourent.  Une  continuité  est  rétablie  ;  mais  avec  diffor¬ 
mité  et  avec  gêne  habituelle  dans  l’exercice  des  fonctions. 
Pour  bien  comprendre  l’aphorisme  et  en  apprécier  les 
diflFérens  degrés  de  vérité,  il  fallait  donc  proposer  ces 
distinctions ,  et  tout  envisager  sous  plusieurs  rapports. 

20.  Si  in  V entrent  s an^uis  effusus  fuerit prœ^ 
ternaturam,  necess^est  suppurari.  (5  xii.) 

Il  semble  que  cette  proposition  ne  se  rapporte  qu’aux 
épanchemens  sanguins  dans  l’abdomen  ;  mais,  quand  on 
remonte  au  texte  dont  elle  est  extraite  ,  on  voit  qu’elle  a 
une  plus  grande  étendue.  En  effet,  il  s'agit  du  sang  qui, 
hors  de  ses  couloirs,  est  déposé  quelque  part,  où  il  sé¬ 
journe,  se  putréfie,  se  convertit  en  pus,  parce  qu’il  ne 
trouve  d’issue  ni  par  haut  ni  par  bas  (i).  Ce  fluide ,  dé- 

(i)  Eop  quibus  sanguis  effusus  in  aliénas  sibi  locoi,  ubi  moram 
traxerit ,  putrescit ,  ac  in  pus  convertitur,  et  neque  sursùm  potest  cons- 
cendere,  neque  infrà  exire,  Lib.  de  Fiat.,  p.  gS. 
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tourné  clj^  torrent  de  la  circulation  ,  se  présente  extravasé 
dans  les  tissus  cellufaire  et  graisseux  ,  épanché  dans  les 
cavités  du  crâne  ,  du  thorax  ,  de  l’abdomen,  sur  les  mu¬ 
queuses  pneumo- gastrique  et  genitcr-urinaire.  Il  faut 
donc  examiner  les  dégénérescences  dont  le  sang  est  sus¬ 
ceptible  ,  selon  les  points  sur  lesquels  il  séjourne. 

La  résolution  des  ecchymoses  atteste  que  le  sang  in¬ 
filtré  est  toujours  reporté  dans  le  torrent  de  la  circula¬ 
tion  ;  et  c’e^st  paît  voie  d’absorption  que  disparaissent 
ces  énormes  tumeurs  sanguines  qu’on  voit  quelquelbis 
sur  la  tête  des  nouveaux-nés ,  ou  qui  s’élèvent  sous  le 
cuir  chevelu,  à  la  suite  de  fortes  contusions.  Celles -ci 
déterminent  souvent,  sous  les  tégumens  et  dans  l’épaisseur 
des  chairs  ,  des  dépôts  considérables ,  qui  disparaissent 
spontanément  en  entier.  Néanmoins ,  il  n’est  pas  rare 
qu’après  s’être  emparés  des  parties  séreuse  et  colorante 
du  sang  ,  les  lymphatiques  laissent  un  corps  mollasse  et 
peu  résistant,  formé  par  la  fibrine  qui,  réduite  à  un  noyau 
d’un  petit  volume ,  s’identifie  avec  le  tissu  cellulaire ,  ^ 
s’organise  et  jouit  de  la  vie ,  au  moyen  des  vaisseaux 
sanguins  dont  il  est  accidentellement  pourvu.  Quelque-  # 
fois,  ce  sang  est  réuni  sur  un  endroit  circonscrit  du 
tissu  cellulaire ,  et  enveloppé  (fun  kyste  qui  le  soustrait 
à  l’action  des  lymphatiques.  Quand,  après  un  temps 
plus  ou  moins  long,  le  chirurgien  est  obligé  d’inciser 
les  parois  du  foyer,  le  liquide  Sort  noir,  ténu  ou  gru- 
melé;  et  il  n’est  mélangé  de  pus  ,  qu’autant  qu’il  a  existé 
une  inflammation  du  kyste. 

On  ignore  ce  que  peut  devenir  le  sang  épanché  en 
grande  quantité  dans  les  cavités  séreuses  du  crâne ,  de 
l’encéphale  et  dans  la  substance  de  cet  organe.  La  lésion 
des  fonctions  cérébrales  est  si  considérable,  que  les 
malades  meurent  long-temps  avant  que  la  nature  ait  pu 
tenter  l’absorption.  Il  paraît  démontré,  par  l’ouverture 
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des  cadavres ,  qu’une  petite  quantité  épanchée  dans  le 
tissu  cérébral,  est  susceptible  de  reprendre  le  cours  de  la 
circulation.  On  a  vu  des  caillots  presqu’entièrement  con¬ 
sumés  ,  laisser  des  cavités  séreuses  établies  dans  la  pro¬ 
fondeur  où  ils  s’étaient  formés,  et  ces  cavités  ont  paru 
s’oblitérer,  pour  ne  montrer  que  les  traces  d’une  cicatrice 
indubitable  (i). 

Quelle  que  soit  sa  quantité,  le  sang  ne  séjourne  pas 
impunément  dans  la  cavité  du  péricarde  ,  et  on  ne  con¬ 
çoit  guère  la  possibilité  de  recueillir  des  faits  qui  mettent 
son  absorption  en  évidence.  Répandu  sur  la  face  séreuse 
costale,  et  pulmonaire,  ce  fluide  est  difficilement  repris 
par  les  absorbans ,  et  on  ne  se  persuade  pas  d’une  pos¬ 
sibilité,  d’après  une  seule  observation  de  Fabrice  d’Aqua- 
pendente.  Un  homme  ayant  une  plaie  pénétrante  dans 
la  poitrine ,  éprouvait  tous  les  accidens  d’un  épanche- 
iment,  lorsqu’après  avoir  rendu  un  plein  verre  d-e  sang 
par  les  urines,  il  fut  soulagé  et  guérit  très- vite  (2).  Il 
est  plus  oi'dinaire,  que  ce  fluide  agisse  comme  corps 
étranger,  qu’il  se  délaye  dans  la  sérosité  qui  exsude  de 
la  plèvre  .irritée  et  enflammée.  N’est-ce  pas  ainsi  qu’il 
faut  entendre  cet  autre  texte  :  Et  si  sanguis  ex  vulnere , 
a{it  i>enâ  effluxerit  in  supernum  çeniriculum  ,  necesse  est , 
ipsum  in  pus  comerti  (3). 

Il  est  certain  que  l’absorption  a  quelquefois  lieu  dans 
le  ventre.  Le  professeur  Pelletan  a  trouvé  des  traces  de 
sang  extravasé  ,  même  vingt  ans  après  une  contusion 
sur  l’abdomen.  Elles  consistaient  en  des  taches  noires, 
qui  n’étaient  que  des  caillots  déssechés ,  posés  les  uns 
sur  les  autres,  et  au-dessous  desquels  le  péritoine. 


(1)  Thèse  soutenue  à  la  Faculté  de  Paris  ,  par  M.  Riobé  ,  1814* 
(pi)  De  Vulneribus  ,  cap.  xxii. 

(3)  Hipp. ,  de  Morb. ,  lib.  1 ,  sect,  1 ,  p.  iSg.,  n»  3. 
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quoique  sain ,  était  de  même  couleur.  Ce  célèbre  chi-.' 
rurgien  a  vu  encore  des  caillots  si  adhérons ,  qu’il  était 
impossible  de  les  isoler;  et  il  en  conclut  que  la  résolu¬ 
tion  du  sang  épanché  s’était  opérée  par  l’absorption  de 
la  sérosité,  par  la  dessicatioiji  successive  et  complète  de 
la  partie  solide  (i). 

Le  sang  épanché  derrière  la  cornée  transparente  est , 
coinme  le  mucus  dans  l’hypopion ,  repris  par  les  lym¬ 
phatiques,  et  cesse  d’être  un  obstacle  à  la  vision.  Celui 
qui,  sur  le  trajet  des  gros  vaisseaux,  constitue  les  tumeurs 
anévrysmales,  ne  se  corrompt  pas  :  une  partie  se  con¬ 
vertit  en  masse  fibrineuse  ,  et  l’autre  reste  vivante  ,  et 
n’est  que  momentanément  déviée  de  son  cours,  parce 
que  ce  n’est  pas  toujours  la  même  qui  séjourne  dans  le 
sac  celluleux. 

Après  une  hémoptysie  ,  du  sang  qui  reste  infiltré  dans 
le  tissu  pulmonaire ,  proche«ies  extrémités  capillaires  des 
bronches ,  est  expectoré  avec  la  mucosité,  sous  forme  de 
caillot  noir;  et  il  ne  semble  altéré  que  dans  sa  couleur 
et  sa  consistance  :  il  n’est  ni  fétide  ni  purulent.  Il  en  est 
de  même  de  celui  qui  vient  de  l’estomac  ou  .des  intes¬ 
tins ,  dans  lesquels  il  séjourne,  en  incommodant  seule¬ 
ment  par  sa  présence.  Il  ne  paraît  pas  plus  corrompu 
que  celui  qui  descend  des  reins,  ou  estversé  par  la  mu¬ 
queuse  de  la  vessie.  Au  moment  même  de  l’hémorrhagie, 
il  coule  du  canal  de  l’urèthre, rouge  et  liquide;  plus  tard, 
quand  le  suintement  est  suspendu ,  il  sort  noir  et  en  gru- 
maux,  sans  autre  dégénérescence.  Le  sang  retenu  dans 
l’utérus,  chez  les  femmes  en  couche,  contracte  une 
odeur  insupportable,  qui  ne  lui  est  pas  inhérente,  mais 
qui  est  un  effet  de  l’état  légèrement  inflammatoire  parti¬ 
culier  à  la  surface  correspondante  au  placeftta. 


(0  Clin,  chîrurg.^.t.  n,  p.  ic^etsuir. 
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Les  filles  nubiles  et  imperforées  «  éprouvent  tous  les 
mois,  dit  le  professeur  Bosquillon y  des  douleurs  vives 
dans  le  bas-ventre,  qui  cessent  au  bout  de  peu  de  jours, 
•et  indiquent  les  efforts  que  fait  la  nature  pour  établir 
l’écoulement  périodique.  Néanmoins ,  il  ne  sort  rien  du 
vagin ,  et  l’examen  des  parties  apprend  que  son  orifice 
est  entièrement  bouché  par  l’hymen.  Dès  qu’on  l’ouvre 
avec  le  bistouri,  il  en  sort  une  plus  ou  moins  grande 
quantité  d’un  sang  épais  qui  a  une  couleur  de  lie  devin, 
et  qui  n’exhale  aucune  odeur  (i).  »  Nous  pouvons  dire 
que,  le  plus  souvent,  ce  sang  est  infect,  quoique  non 
transformé  en  pus  ;  et  que  cette  qualité  est  moins  due  au 
long  séjour  de  ce  liquide,  qu’à  l’irritation  et  à  l’inflam¬ 
mation  de  la  membrane  muqueuse  de  l’utérus  et  du 
^vagirv. 

Nous  concluons  que  le  sang,  épanché  et  non  absorbé, 
ne,  se  convertit  pas  nécessairement  en  pus  ;  et  que,  quand 
ce  changement  semble,  évident ,  il  est  l’effet  de  l’inflam¬ 
mation  désorganisatrice  des  parois  du  foyer  qui  contient 
ce  sang. 

2 1 .  Insanientihus  y  varices  y  aut  hemorrhoïdes 
supervenerinty  insaniœ  solutiô  fit.  (§  vi.) 

De  semblables  altérations  des  fonctions  cérébrales , 
qui  se  déclare^  dans  le  cours  des  maladies  chroniques , 
comme  nous  f^Tons  observé  chez  un  phthisique  ;  celles 
qui  accompagnent  des  engorgemens  fort  anciens  du 
foie  ,  enfin  les  maladies  héréditaires  ne  donnent  pas  l’es¬ 
poir  qu’elles  céderont  à  l’apparition  des  hémorroïdes  ou 
de  quelques  varices.On  doit  penser,  avec  M.  Lordat  (2), 


(1)  Liv.- cité  ,  p.  167. 

(2)  Traité  des  hémorrh,,  p.  278. 
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«  que  la  solution  est  particulière  au  cas  où  ce  dérange¬ 
ment  des  facultés  intellectuelles  est  sympathique  d’une 
affection  nerveuse  du  bas-ventre.  Or,  ces  cas  sont  plus 
fréquens  qu’on  ne  le  pense  vulgairement ,  comme  1er 
prouvent  les  observations  de  M.  Pinel ,  auxquelles  pres¬ 
que  tous  les  praticiens  pourraient  en  ajouter  de  nou¬ 
velles.  »  M.  Lordat  a  soigné  un  homme  âgé  de  trente- 
huit  ans,  qui  éprouvait  plusieurs  symptômes  d’hypo¬ 
condrie  ,  tels  que  tristesse  profonde  sans  sujet ,  bizarrerie 
dans  le  caractère,  dyspepsie,  ptyalisme  incommode,  etc. 
Ce  malade  s’était  cru  guéri  quelque  temps  auparavant , 
à  cause  d’un  soulagement  que  lui  avait  causé  un  flux 
hémorrhoïdal  inopiné;  mais  la  suppression  de  cette  hé¬ 
morrhagie  l’avait  Jeté  dans  son  premier  état.  J’ai  vu  un 
vieillard  de  soixante-dix  ans,  prêtre,  habitué  d’une  des 
premières  paroisses  de  Paris,  infiniment  respectable  par* 
sa  piété  et  ses  vertus,  tenir  les  propos  les  plus  cyniques 
après  la  suppression  d’hémorrhoïdes  ,  'dont  l’écoulement 
habituel  avait  Jusqu’alors  soutenu  sa  bonne  santé. 

Dans  certains  cas  de  manie,  il  est  vrai  que  la  nature 
opère  des  dérivations  salutaires ,  au  moyen  de  cette  es  ^ 
pèce  d’hémorrhagie  ou  des  varices. C'est  en  l’imitant  que 
nous  pratiquons  avec  succès  .des  saignées  évacuatives 
du  bras  ou  du  pied,  et  que  nous  prescrivons  ensuite 
l’application  d’un  certain  nombre  de  sangsues  à  l’anus. 
Dans  le  cas  de  varices  aux  Jambes,  sui'venues  durant  le 
cours  d’une  telle  maladie  ,  les  médecins  condamnent , 
avec  Mercurialis  ,  l’usage ^es  bandages  compressifs  et 
celui  des  bas  de  peau  de  chien  lacés.  Une  histoire  qui 
se  rapporte  parfaitement  à  l’aphorisme  ,  est  celle-ci  :  Un 
chaudronnier  âgé  de  vingt -sept  ans,  était  maniaque  et 
fou  au  point  qu’il  ne  faisait  que  monter  et  courir  sur  les 
toits.  Il  fallut  le  lier  et  le  garder  à  vue  pendant  plusieurs 
moiS|  afin  qu’il  n’exerçât  de  violence  ni  sur  lui  ni  sur  les 
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autres.  Des  varices  se  montrèrent  aux  jambes,  dont  les 
veines  furent  distendues  et  diversement  développées  par 
un  sang  épais,  noir  et  féculent.  La  manie  disparut,  et  il 
n’y  avait  pa^eu  d||  récidive  à  l’âge  de  cinquante-cinq  ans. 
Cependant,  au  regard  farouche  de  ce  chaudronnier,  re¬ 
plet,  vorace  et  très-sédentaire,  on  devinait  que  l’esprit 
avait  pu  être  dérangé  quelquefois.  Tous  les  ans,  les  va¬ 
rices  faisaient  souffrir  ;  elles  s’enflammaient,  et  les  jambes 
augmentaient  beaucoup  de  volume.  Dans  cet  état,  la 
manie  menaçait  de  reparaître,  ce  que  l’on  prévenait  en 
recourant  aussitôt  à  des  moyens  efficaces.  On  déterminait 
une  perte  considérable,  à  l’aide  de  scarifications  profon¬ 
des,  et  en  pressant  en  tous  les  sens,  sur  les  côtés,  des 
plaies  faites  avec  le  bistouri ,  de  manière  à  provoquer 
une  hémorrhagie  copieuse,  et  à  procurer  un  soulage¬ 
ment  complet  (i). 

22.  Quce  ruptiones  ex  dorso  ad  cubitos  des- 
-ùendunt y  venœ  sectio  solvit.  (§v.) 

Cet  aphorisme  n’est  intelligible  qu’à  l’aide  des'^sup-. 
positions.  On  imaginera  d’abord  une  douleur  au  dos, 

*  semblable  à  celle  qui  résulterait  de  la  rupture  de  quelque 
fibre  dans  cette  région ,  assez  étendue  pour  descendre 
jusqu’au  coude  ;  ou  bien  on  croira  qu’il  y  a  eu  effecti¬ 
vement  une  rupture  au  dos ,  d’où  la  douleur  s’est  pro¬ 
pagée  au  coude.  A  ces  hypothèses  deVallésio,  ajoutons- 
en  une  fondée  sur  ^existence  d’un  rhumatisme  qui  se 
fèrait  sentir  jusqu’à  l’épaule  et  au  bras  ,  etc.  Quoi  qu’il 
en  soit,  nous  ne  connaissons  encore  aucune  application 
de  cet  aphorisme ,  qui  ne«paraît  pas  avoir  été  goûté  par 
les  praticiens  écrivains.  , 


(i)  Schenck.,  Obs.  médicinal- ■,  lib.  i-,  de  Maniâ,  obs.  ui. 
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aS.  Simetus  ettristitia  multo  texnpore  perse- 
verenty  melancholicum  hoc  ipsum.  (§  vi.) 

Quelquefois  il  arrive  que  la  plus  p  *ite  circonstance 
fait  naître  la  mélancolie.  Dans  un  repas,  Nicanor  était 
épouvanté  en  voyant  une  joueuse  de  flûte.  Le  son  de 
l’instrument  ne  frappait  pas  plutôt  ses  oreilles ,  qu’il  était 
pris  d’une  frayeur  extrême,  et  ne  pouvait  plus  se  sou¬ 
tenir. Cet  eflet  singulier  n’avait  lieu  que  la  nuit,  et  jamais 
le  jour  (i). 

24.  Si  ex  intestinis  tenuibus  aliquod  dissec- 
tumjuerity  non  coalescit.  (§xii.) 

Une  blessure  des  intestins  grêles ,  restés  flottans  dans 
l’abdomen,  livre  passage  aux  excrémens  qui  s’épan¬ 
chent  ,  et  dont  la  présence  s’oppose  à  la  Cicatrisalion. 
Y  a-t-il  perte  de  substance?  la  mort  est  assurée  s’il  ne 
peut  se  faire  d’écoulement  au-dehors.  Y  a-t-il  perte  de 
substance  en  même  temps  que  les  boute  de  l’intestin  sont 
retenus  entre  les  lèvres  de  la  plaie  des  parois  du  ventre? 
il  ne  se  fait  pas  d’épanchement  intérieur,  mais  il  s’éta¬ 
blit  un  anus  contre  nature ,  d’une  guérison  très-difficile, 
sinon  impossible ,  mais  avec  lequel  on  vit  plus  ou  moins 
long-temps.  Cependant ,  il  n’est  pas  sans  exemple  qu’une 
ouverture  aussi  étrange  se  soit  oblitérée.  Lorsqu’il  en 
est  ainsi ,  les  bouts  de  l’intestin  sont  peu  à  peu  entraînés 
dans  le  ventre  par  l’action  tonique liu  mésentère,  et  du 
péritoine,  qui  les  maintient  unis  aux  parois  abdominales. 
Il  se  forme  extérieurement  une  cicatrice  commune  à 
l’intestin  dont  la  réunion  de  la^laie  n’est  pas  immédiate. 

(i)  Èpideiti.,  lib.  V,  p.  S39  j  lib.  vu  ,  sect.  11,  p,  56»;  epist.  xw  » 
p.  5o6. 
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La  hernie  étranglée  est  quelquefois  avec  gangrène 
fl’üne  anse jd’intestin  grêle,  qui  se  détache  ou  est  exci¬ 
sée,  et  laisse  uli  anus  contre  nature.  Les  deux  bouts 
distincts  de  l’intestin  adhèrent ,  chacun  de  leur  côté  ,  à 
la  paroi  interne  du  sac  herniaire ,  prolongé  au-delà  de 
l’anneau.  Quand  le  dégorgement  est  complet,  une  por¬ 
tion  de  ce  sac  rentre  dans  l’abdomen  par  l’effet  de  cette 
même  action  tonique  du  péritoine  dont  il  fait  partie ,  et 
par  celle  du  mésentère.  Les  deux  orifices  intestinaux 
suivent  ce  mouvement ,  rentrent  derrière  l’anneau ,  où 
ils  ne  peuvent  se  réunir  immédiatement,  à  cause  de  l’angle 
aigu  qu’ils  forment  ensemble.  En  raison  des  progrès  ,  la 
plaie  extérieure  se  rétrécit ,  et  finit  par  se  cicatriser.  La 
nature  est  souvent  retardée  dans  sa  marche,  par  une  saillie 
ou  une  sorte  d’éperon  caronculeux  qui  s’oppose  à  ce 
que  les  excrémens  passent  avec  facilité ,  du  bout  supé¬ 
rieur  de  l’intestin  dans  le  bout  inférieur j  les  matières 
continuent^,  quoiqu’on  petite  quantité ,  de  sortir  par  la 
plaie.  Mais  il  arrive  que  la  puissance  de  cicatrisation 
l’emporte  :  alors  rien  ne  s’écoule  plus  au  -  dehors^ 
Dans  cet  état ,  les  deux  orifices  ne  sont  pas  immédiate¬ 
ment  réunis  ;  ils  ne  correspondent  entr’eux  qu’au  moyen 
d’un  cul-de-sac  qui  répond  à  l’endroit  de  la  cicatrice 
péritonéale  ,  et  qui  remédie  à  la  perte  de  substance  du 
tube  intestinal. 

Il  résulte ,  de  ce  qui  vient  d’être  dit ,  que  toute  plaie 
des.  intestins  avec  ou  sans  perte  de  substance,  qui  com¬ 
munique  au-dehors  au  moyen  des  deux  bouts  du  tube 
retenus  dans  la  division  des  parois  abdominales  ,  ne  se 
réunit  pas  immédiatement  ;  mais  que  la  continuité  peut 
se  rétablir,  et  les  excrémens  reprendre  leurs  cours  vers 
l’anus ,  au  moyen  d’une  cicatrice  commune  à  tous  les 
tissus  blessés^ 
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25.  Erjsipelas  foris  quidem  intrb  verti,  non 
honum  :  intiis  verb foras ^  honum.  (§  vu.) 

L'érysipële  est  une  inflammation  superficielle  de  la 
peau  tendue  et  tumifice ,  douloureuse  ,  et  d’rnie  chaleur 
âcre  :  la  rougeur  concomitante  tire  un  peu  sur  le 
jaune;  elle  est  inégalement  circonscrite  ;  elle  disparaît 
sous  la  pression  du  doigt,  et  se  montre  de  nouveau 
aussitôt  qu’on  cesse  cette •q)ression. Tous  les  exanthèmes, 
parmi  lesquels  celui-ci  tient  un  rang  important  ,  sont 
susceptibles  de  répercussion  subite  ou  de  disparaître 
tout  à  coup  en  même  temps  qu’une-  maladie  constitu¬ 
tionnelle  ou  simplement  une  affection  locale  s’annonce. 
Deux  exemples  que  je  vais  rapporter  des  changemens 
possibles  du  dehors  au-dedans  et  du  dedans  au-dehors , 
prouvent  cette  assertion. 

J’ai  observé  un  érysipèle  qui,  après  avoir  parcouru 
la  m'oitié  gauche  de  la  face  ,  s’est  effacé  tout  à  coup. Une 
fièvre  adyrtamique  intervenue  a  parcouru  toutes  ses 
périodes,  et  s’est  jugée*» fort  tard.  La  convalescence 
étant  décidée ,  l’érysipèle  s’est  remontré  sur  le  côté 
droit  de  la  figure,  et  s’est  heureusement  terminé  par  un 
petit  abcès  dans  l’oreille.  Une  femme  attaquée  d’une 
inflammation  dù  foie ,  était  fort  en  danger  de  perdre  la 
vie,  le  troisième  jour.  Tout  à  coup,  un  érysipèle  très- 
ardent  a  paru  sur  la  face:  et,  le  quatrième  jour,  la 
fièvre  et  tous  les  symptômes  d’hépatite  ont  disparu, 
sans  aucune  évacuation  remarquable  (i). 

Cette  espèce  de  métaptose  s’explique  par  la  théorie 
des  fluxions,  développée  par  les  médecins  modernes* et 
connue  du  père  de  la  médecine  ,  uhi  ft  stimulus ,  ibi 
fit  qffluxus. 


(i)  Blanchi , Æïiï,  Aepaî.,  part.  iu,cap.  de  Erysipelat  hepat.,n°  <j- 
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26.  Çuibus  in  febre  ardente  tremores  Jiunt'^ 
delirium  solvit.  (§xiii.) 

Il  s’agit  simplement  du  changement  d’un  symptôme 
en  un  autre  ,  sans  pour  cela  que  la  maladie  perde  de  sa 
gravité. Cette  mutation,  néanmoins , n’est  pas  constante. 
Dès  les  premiers  jours  d’une  fièvre  ardente,  Pythion  eut 
du  tremblement  et  délira  j  ces  symptômes  continuèrent 
simultanément,  jusqu’au  dixième  jour  que  la  sueur  coula 
abondamment.  Quarante  jours  plus  tard  ,  il  se  forma  un 
abcès  à  l’anus ,  et  il  y  eut  difficulté  d’uriner  (i). 

27.  (^ui  suppuratif  aut  hjdropici  uruntur, 
aut  secanturf  hi^  pure  aut  aquâ  acervatim  ef^ 
Jluente,  omnino  nioriuntur.  (§  ix.) 

Après  l’ouverture  d’un  vaste  abcès,  il  ne  faut  pas 
presser  sur  les  parois  du  foyer  ni  évacuer  sur  le  champ 
la  totalité  du  pus  qu’il  contient.  Ce  liquide  sort  sponta¬ 
nément  par  l’effet  seul  de  l’action  contractile  de  la  peau, 
qui  n’offre  plus  de  résistance  dans  le  lieu  de  sa  solution 
de  continuité.  Il  arrive  un  instant  où  pette  contractilité 
cesse  tout  à  fait;  il  reste  encore  dans  le  foyer  une  cer¬ 
taine  quantité  depus ,  qui  est  un  obstacle  à  l’introduction 
de  l’air,  puisqu’il  ne  laisse  aucun  vide.  Plus  tard,  l’ac¬ 
tion  tonique  renaît  ;  elle  presse  peu  à  peu  le  pus  ■  au- 
dehors  ;  et  toute  espèce  de  cavité  disparaît  presqu'entiè- 
rement,  à  mesure  que  les  parois  du  foyer  reviennent  sur 
elles-mêmes. En  vidant  tout  d’un  coup  un  abcès,  on  a  ^ 
craindre  un  affaissement,  un  collapsus,  une  prostration 
des  forces  vitales  propres  au  tissu  qui  constitue  les  parois 
du  foyer  purulent.  C’est  pour  éviter  cet  accident  que  des 


(i)  Epidem.y  lib.  ui,  sect.  i ,  ægrot.  i., 
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chirurgiens  d’un  grand  nom  conseillent  d’appliquer  uîi 
morceau  de  sparadrap  de  diachylon  gommé  sur  la  pi¬ 
qûre  faite  à  un  dépôt  froid ,  après  en  avoir  extrait  une 
petite  quantité  de  pus ,  se  réservant  le  soin  de  pratiquer 
plus  tard  une  nouvelle  ponction ,  et  d’évacuer  encore  un 
peu  du  fluide  contenu  ;  ainsi  de  suite ,  jusqu’à  ce  qu’ils 
croient  convenable  de  tarir  entièrement  l’abcès  chroni¬ 
que.  La  gangrène,  qui  survient  souvent  après  la  sortie 
brusque  et  complète  de  tout  le  liquide ,  est  l’effet  direct 
de  la  prostration  extrême  et  de  l’extinction  des  forces 
radicales  des  tissus  qui  forment  les  parois  du  foyer. 

Tels  sont  sans  doute  les  motifs  qui  ont  engagé  Hippo¬ 
crate  à  tracer  cette  règle  de  conduite  dans  le  traitement 
de  l’empyèrae,  lorsqu’on  ouvre  la  poitrine  avec  le  feu  ou 
avec  le  fer.  D’après  ce  qui  vient  d’être  dit  de  la  ponction 
des  abcès  vastes  et  chroniques ,  on  entendra  facilement 
ce  passage  du  père  de  la  médecine ,  concernant  l’évacua¬ 
tion  du  pus  contenu  dans  la  poitrine  ;  Uhi  suppuratum 
fit  latus.  Pus  enim  non  expuit,  neque  revomit.  Hune  cutn 
sic  habuerit,  ubicufnque  tumor  significationem  de  se 
prmbuerit ,  secato ,  uut  urito.  Et  posteà  pus  paulatim 
emiliito.  Et  postquam  emiseris ,  linamehtum  crudi  Uni 
immittito,  et  hoc  postridiè  rursüs  exempte ,  pauh.tirm'pus 
exhaurito.  Deindè  rursùs  linamentum  indito ,  et  rursùs 
tertiu  die,  et  aliis  deinceps  bis  per  diem  exhaurito,  donec 
tesiccatum  fuerit  {f). 

Il  est  vrai  qu’on  jjeiiré  souvent  d’un  seul  coup  toute 
l’eau  contenue  dans  le  ventre  des  hydropiqûes.  Si  on  ne 
^rend  aucune  précaution ,  les  malades  sont  sujets  aux 
syncopes,  aux  défaillances  et  aux  inflammations  passives 
des  viscères  abdominaux ,  qui  sont  enfin  pris  de  gan¬ 
grène  ,  pour  cause  d’atoriie  et  de  défaut  d’action  perni- 


X*)  intenu  Affeatiori. ,  ic'ct.  i p.  aol,  riVio, 


SECTION  Vt»  Aï>«.  28,  29*  Z*]t 

CÏeitseS  à  la  circulation  abdominale. On  ne  manque  guère 
deprévenir  tout  danger,  en  se  conformant  à  cette  pratique 
des  anciens,  qui,  depuis Cœl.  Aurelianus  (i) ,  entourent 
le  ventre  d’un  bandage  compressif.  De  cette  manière , 
on  soutient  le  peu  de  forces  toniques  encore  existantes , 
et  on  supplée  efficacement  à  celles  qui  manquent  tout  à 
fait ,  et  qui  sont  susceptibles  de  se  rétablir. 

28.  Eunücht  non  lahorant  podagrâ,  nequo 
talH  jiunt.  (§v.  ) 

Du  temps  d’Hippocrâte ,  l’extrême  sobriété  fendait ,  en 
général,  la  goutté  très-rare.  Cétte  maladie  est,  au  con-»- 
traire ,  devenue  fort  commune ,  depuis  que  le  luxe  des 
tables  a  été  porté  au  plus  haut  degré  de  recherche.  C’est 
pourquoi,  dit  Galien,  les  eunuques,  qui  ne  peuvent 
jouir  des  plaisirs  vénériens,  sont  d’ailleUrs  fort  débau¬ 
chés  ,  et  ne  sont  pas  moins  sujets  à  la  goutté  que  les 
autres  hommes.  Brassavole  dit  avoir  vu  à  Venise,  un 
eunuque  âgé  de  quarante  ans  environ,  qui  souffrait 
beaucoup  de  douleurs  articulaires»  C’était  un  Turc,  sans 
barbe ,  efféminé  et  timide ,  chez  lequel  cette  maladie  était 
le  produit  de  l’excès  du  vin.  Ces  mutilés  ne  sont  donc 
pas  exempts  de  la  goutte,  à  moins  qu’ils  soient  très-tem* 
pérans ,  selon  la  remarque  du  Scholiaste ,  qui ,  dans  ses 
ïïotes  sur  HouUier,  dit  avoir  connu  un  eunuque  viôlem- 
lïient  attaqué  de  ce  ffial(â). 

29.  Mulier  non  laborat  podagtâ,  nisi  mensêS 
if  si  defecerint,  (  §  v.  ) 

Pour  les  mêmes  causes  qUi  viennent  d’être  énOhCéés , 


(0  De  Morh.  chron.,  lib.  m,  cap.  viii,  p.  48S.  Anistelaçdëniî,  1723. 
(a)  HoUer.,  i/Uer/t.,  llb.  *,  eap.  p.  SJ  . 
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les  femmes  souffrent  quelquefois  de  la  goutte,  réglées 
ou  non.  Dans  une  de  ses  épîtres,  Sénèque  s’élève  contre 
les  dames  romaines  qui  ont  fait  mentir  Hippocrate  par 
leur  intempérance  et  le  déréglement  de  leur  con¬ 
duite  (i). 

30.  Puer  non  laborat  podagrâ^  ante  veneris 
usum.  (§  V.) 

J’ai  connu  (  Brassavole ,  dans  son  commentaire  sur 
cet  aphorisme)  l’illustre  Claude  Rangoni ,  qui  était  gout¬ 
teux  ,  ainsi  que  le  magnifique  Alphonse  Tassoni ,  âgé 
de  quinze  ans.  J’ignore  si ,  auparavant,  ils  ont  eu  com¬ 
merce  avec  les  femmes  ;  mais  le  second ,  que  j’ai  inter¬ 
rogé  quelquefois,  m’a  affirmé  qu’il  n’avait  jamais  joui 
des  plaisirs  de  Vénus.  Paschal  a  aussi  rencontré  ce  que 
n’ont  jamais  observé  Hippocrate  ni  Galien.  Un  enfant 
de  sept  à  huit  ans ,  nommé  Vallesio ,  non  seulement 
goutteux ,  mais  encore  arthritique ,  le  printemps  et  l’au¬ 
tomne.  Cette  maladie  ne  lui  était  pas  héréditaire ,  et  il 
était  assez  bilieux  (2).  Houllier  l’a  observée  sur  des  en- 
fans  de  dix  ans ,  sans  doute  parce  qu’ils  la  tenaient  de 
leurs  parens ,  ou  que  le  climat  de  France  diffère  de  celui 
de  Cos. 

31.  Oculorum  dolores  meri  potus ^  aut  bal- 
neuniy  aut fomentum  ^  autvenœ  sectioj  aut  pur- 
gatio  solvit.  (§vn.) 

Les  douleurs  des  yeux  diffèrent  par  leur  nature  et 
par  leurs  causes  ;  aussi  plusieurs  moyens  opposés  peu- 


(ï)  Lib.  T,  epist.  xcv. 

(2)  Paschalius,  Méthode  curant^.,  lib,  i ,  cap.  xrx. 
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vent-ils  les  calmer.  S’il  s’agit  d’une  atonie  locale  ou 
constitutionnelle  ,  les  fortifians  ,  les  cordiaux ,  les  ana¬ 
leptiques  sont  des  spécifiques.  Les  bains  sont  utiles 
toutes  les  fois  que  le  spasme  ou  une  irritation  nerveuse 
constituent  essentiellement  la  maladie.  Les  fomentations 
peuvent  être  émollientes  du  adoucissantes,  excitantes 
ou  débilitantes,  astringentes,  aqueuses  ou  spiritueuses. 
Lors  d’une  ophthalmie  inflammatoire,  la  saignée  géné¬ 
rale  ,  pratiquée  au  bras  ou  au  pied ,  est  d’un  grand  se¬ 
cours  ;  il  faut  préférer  une  large  ouverture  de  la  veine 
jugulaire,  quand  il  existe. en  même  temps  une  violente 
céphalalgie.  Les  saignées  locales  ne  doivent  être  que 
supplémentaires  sur  les  tempes  ;  mais  les  ventouses  sca¬ 
rifiées  à  la  nuque,  sont  constamment  suivies  d’un  meil¬ 
leur  effet.  L’aphorisme  1 7  de  cette  section  nous  a  pré¬ 
venu  des  avantages  de  la  liberté  du  ventre  dans  le  cours 
de  cette  maladie  douloureuse  des  yeux  :  ils  sont  sur-tout 
évidens  quand  les  souffrances  sont  symptomatiques 
d’un  embarras  des  premières  voies.  Les  évacuans  émé¬ 
tiques  et  purgatifs  font  presque  toujours  cesser  les  acci- 
dens ,  et  rétablissent  la  santé. 

32.  Balbi  ab  ali^i  projluvio  maocime  corn 
piuntur  loriQO .  (§ix.) 

Cet  aphorisme  n’est  point  applicable  aux  personnes 
dont  le  bégayement  ou  l’hésitation  proviennent  d’un 
vice  de  conformation.  Il  l’est  tout  au  plus  à  ceux  aux¬ 
quels  l’embarras  de  la  langue  serait  l’effet  d’une  grande 
faiblesse;  car  dans  l’apoplexie  imminente  ou  déclarée, 
le  ventre  n’a  souvent  pas  de  tendance.à  devenir  libre  ;  et 
le  médecin  sollicite  plus  d’une  fois  inutilement  des  éva¬ 
cuations  alvines. 
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53.  Acidum  ructantes  non  admodum  pTeuri-* 
tjicifiunt.  (§VHi.) 

Les  personnes  qui  ont  des  rapports  acides  sont  na¬ 
turellement  faibles ,  et  peu  exposées  aux  inflarauiaüons 
de  la  poitrine. 

34.  Qui  çalvi  suntj  his  varices  magni  non 
jiunt..  Quihus  veroj  dum  sunt  calviy  superve- 
munt  varices,  hi  rursùs  capillati  fiunt.  (§  xn. 

Les  personnes  dont  la  tête  est  totalement  dégarnie  de 
ç}reveux,  sont  chauves  ou  atteintes  de  calvitie  ;  elles  res¬ 
tent  telles  toute  la  vie ,  quel  que  soit  le  volume  des, 
varices  qui  surviennent.  Il  est  à  présumer  qu’Hippocrato 
a  voulu  parler  de  la  cause  qui  fait  tomber  les  cheveux 
et  les  poils ,  des  teignes ,  des  ulcères  herpétiques  ou  dar- 
treux ,  et  de  leur  transport  ailleurs  avant  la  destruction 
des  bulbes.  S’il  en  est  ainsi,  selon  cette  interprétation 
galénique ,  l’aphorisme  cesse  d’être  obscur  et  ininteUi- 
gible. 

35.  Hjdropicis,  tussis  superveniens ,  malum^ 

(§1^0 

Plus  le  ventre  est  distendu  par  la  quantité  d’eau  qu’il^ 
contient,  plus  la  capacité  de  la  poitrine  est  diminuée,  et, 
la  respiration  gênée.  Il  s’ensuit  une  toux  qui  indique  un, 
dernier  degré  de  la  maladie.  Le  nouveau  symptôme  est 
souvent  aussi  l’effet  d’un  épanchement  qui  se  forme  dans 
le  thorax,  et  d’une  infiltration  des  poumons.  Alors ,  cettu 
intumescence  est  commune  à  toutes  les  parties  exté¬ 
rieures  du  corps,  sur -tout  aux  cuisses  et  aux  jambes. 
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C'est  encore  dans  cette  dernière  circonstance  qu’Hippo- 
crate  a  répété  ;  Hydropicus ,  si  tumorem  in  cruriàus 
habens  tussiat,  malum  (i).  Cependant  il  est  bon  de.  sa¬ 
voir  que  les  fièvres  d’automne  laissent  quelquefois  après 
elles  une  leucophlegmatie  accompagnée  de  toux.  Sou¬ 
vent  tout  se  termine  par  une  expectoration  séreuse 
abondante  ,  accompagnée  ou  non  d’un  flux  copieux 
d’urine.  (-5os9'«///ort.) 

36.  Urinœ  difficultatem  vence-sectio  solvitz 
secandœ  vero  internæ.  'S..') 

On  serait  dans  l’erreur,  si  on  croyait  que  la  saignée 
est  le  seul  moyen  propre  à  soulager  les  malades  qui 
urinent  difficilement  ou  goutte  à  goutte.  Elle  ne  convient 
pas  aux  calculeux  ;  elle  e^  nuisible  aux  vieillards ,  dont 
le  canal  de  l’urèthre  est  libre,  et  chez  lesquels  la  dysurie 
peut  tenir  à  une  faiblesse  de  vessie.  Il  en  est  autrement, 
si  la  maladie  e^t  inflammatoire.  D’accord  avec  Galien, 
nous  pensons  qu’il  importe  peu  de  savoir /juelles  veines 
il  faut  ouvrir  quand  on  se  propose  seulement  de  dimi¬ 
nuer  la  masse  du  sang.  Il  paraît  évident  que  les  saphènes 
sont  les  vaisseaux  internes  dont  il  faut  tirer  du  sang,  de 
préférence  aux  veines  du  bras.  Quoi  qu’il  en  soit ,  il  ne 
s’agit  que  d’une  saignée  évacuative ,  qui  peut  n’être  pas 
immédiatement  suivie  du  succès  qu’on  ^e  promet.  Dans 
ce  cas ,  selon  que  la  pléthore  domine  davantage ,  on  a 
recours  à  une  saignée  locale ,  aux  sangsues  appliquées 
non  au  périnée,  mais  à  la  marge  de  l’anus.  Peut-être 
atteindrait-on  mieux  son  but,  si,  on  posait  deux  ventouses, 
scarifiées  de  chaqpe  côté  de  la  partie  supérieure  et  in^ 
terne  des  cuisses.  Tulpius  rapporte  qu’un  théologien 


(ï)  JBpidein, ,  lib.  u,  sect.  y,  p.  3j/f. 
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éprouvait  une  suppression  d’urine  presquà  chaque 
pleine  lune;  elle  durait  jusqu’au  déclin  de  cette  phase, 
ou  jusqu’à  ce  qu’on  eût  pratiqué  une  saignée  du 
bras  (1). 

'  37.  Ab  anginâdetentOytumorem  Jieri  in  collo , 
bonum  :  foràs  enim  morbus  vertittir.  (§  vu.) 

Vallésio  dit  positivement  qu’Hippocrate  appellait  an¬ 
gine,  toute  maladie  de  la  gorge  désignée  par  son  symp¬ 
tôme  prédominant,  par  la  gêne  de  la  respiration,  avec 
menace  de  suffocation  ou  de  strangulation.  Dans  les 
angines  catarrhales,  la  muqueuse  pharyngo  -  trachéale 
n’est  pas  très-en gorgée,  et  il  y  a  seulement  une  plus  ou 
moins  grande  difficulté  de  respirer.  Il  n’en  est  pas  de 
même  de  l’angine  inflammatoire,  dont  le  danger  est  d’au¬ 
tant  moins  pressant  que  son  siège  s’aperçoit  plus  aisé¬ 
ment  dans  le  fond  de  l’arrière-bouche.  Il  est  présumable 
que  c’est  sur  cette  espèce  d’embarras  inflammatoire  de 
la  gorge ,  que  l’aphorisme  fixe  particulièrement  l’atten¬ 
tion.  Il  est  en  efïfet  le  plus  redoutable,  à  cause  du  dé¬ 
veloppement  des  tonsilles  et  du  voile  du  palais  ,  sus¬ 
ceptible  de  déterminer  l’apoplexie  et  l’asphyxie. 

Si  une  tumeur  se  manifeste  au  cou,  il  est  probable 
que  le  siège  primitif  de  l’inflammation  abandonne  la 
gorge  et  se  porte  au-dehoi’s  :  alors  toute  crainte  se  dis¬ 
sipe  nécessairement.  On  ne  voit  guère  ce  transport  s’ef¬ 
fectuer  d’une  manière  aussi  distincte.  Il  est  plus  ordi¬ 
naire  que  la  '  phlegmasie  pharyngienne  et  tonsillaire 
persiste,  diminue  même  ou  n’augmente  pas  ,  en  même 
temps  que  tout  le  tissu  cellulaire  sous -maxillaire  se 


(’i)  Obser.  medicin.,  lib,  ij ,  cap.  xliu. 
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gonfle ,  devient  douloureux  au  toucher,  sans  changement 
de  couleur  à  la  peau  tendue ,  et  que  les  tonsilles  font 
saillie  au-dessbuÿ  de  l’angle  de  chaque  mâchoire ,  où  on 
rie  peut  les  presser  légèrement,  sans  bccasionner  de  souf¬ 
france.  Dans  cet  état  de  choses,  le  tour  entier  du  cou 
est  gonflé  et  endolori  5  au  moindre  effort  de  déglutition  , 
le  mal  se  fait  sentir  dans  l’intérieur  des  oreilles.  C’est 
ainsi  qu’il  faut  interpréter  la  sentence  qui  donne  l’idée 
d’une  phlegmasie  étendue,  disséminée  ou  propagée  du 
dedans  au -dehors  5  et,  par  conséquent ,  moins  dange¬ 
reuse  que  si  elle  portait  tout  son  èffort  sur  les  parties  les 
plus  profondes  de  la  gorge  (i). 

•^  58.  Quibus  occülti  càncri  Jiunti  eos  non  cu¬ 
rare  meliùs  est.  Curdti  enifn  cito  pereunt.  Non 
curàti  ^ero  lohgius  tempus  perdurant.  (§xii.) 

On  "appelle  squirrke  une  glandé'endurcie,  mobile,  in¬ 
dolente  ,  développée  dans  le  tissu  cellulaire  graisseux. 
Cette  tumeur  prend  le  nom  de  cancer  occulte,  quand  elle 
devient  le  siège  de  douleurs /très-vives,  qui  annoncent 
un  point  central  d’ulcération.  Le  cancer  ulcéré  esi  la 
riîêmë  maladie ,  plus  avancée  et  compliquée  de  l’érosion 
des  parties  extérieures.  Une  seule  acception  n’est  pas 
toujours  donnée  au  mot  occu/^e.  Des  praticiens  adoptent 
celle  qui  vient  ff  êtré  présentée  j  d’autres ,  parmi  lesquels 
onnépput  s’empêcher  de  citer  M.  le  prdféssëurBoyer  (2), 
disent  que  le  cancer  est  occulte,  parce  que  la  cause, in¬ 
terne  dont  il  est  l’effet  est  à  peu  près  ignorée.  S’il  en  est 
ainsi ,  on  ne  doit  donc  pas  entendré  autrement  l’apho¬ 
risme*  :  7^  7^0  wif  miewa:  we  pas  entreprendre  le  traitement 


(1)  Epidem. ,  lib.  ii ,  sect.  ii  ^  p.  Comminiar. 

(2)  Traité  dei  malad%  chimrg.,  t.  iij  p.  3i3,^ 
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des  cancers  dont  la  cause  interne  est  occulte  ou  mécon^ 
nue,  parce  gu  on  voit  périr  pmmptement  des  malades  quî 
eussent  vécus  plus  long-temps ,  si  on  ne  leur  avait  prodi¬ 
gué  aucun  soin.  Il  est  certain  qu’il  ne  faut  pas,  dans  ce 
cas ,  compter  sujr  le,  sqccès  d’une  extirpation ,  dont  le* 
résultats  efficaces,  ne  sont  rien  moins  que  douteux , 
quand  le  mal  n’est  encore  qu’à  l’état  de  squinhe  doulou¬ 
reux  ou  avec  ulcération  sans  adhérences ,  lors  même  quê 
la  cause  est  évidente ,  et  qu’interne  ou  externe ,  elle  a  pu 
être  cornbattue  pî^r  l’art* 

On  peut  se  demander  si  c’est  véritablement  dans  ca 
sens  qu’Hippocrate  a  adopté  le  mot  occulte  :  rien  ne  le 
prouve.  Il  semble  au  contraire  que  l’oracle  de  Cos  n’a 
entendu  parler  quedes  cancers  situés  profondément  dans 
l’intérieur  du  tissu  cellulaire ,  ou  à  la  surface  cutanée., 
Veriim  cancri  tîim  occulti,  id  est ,  intimiùs  in  came  suè- 
mersi ,  tîim  summas  corporis  partes  occupantes  (i)..... 
In,  mammis  tuhercula  Jiunt  dura  partim  majora ,  partim 
minora.  Hœc  aute,m  non  Jiunt  suppurata ,  sed  semper 
duriora ,  deindè  e.v  ipsis  nascuntui;  cancri  occulti  (à)d 
Susceptibles  d’être  atteints  pur  le  fer  tranchant ,  les  can¬ 
cers  occultes  QU  situés  profondément,  ne  peuvent  guérir 
radicalement  qu’au%nt  qü’on  extirpe  avec  une  extrême 
exactitude  les  prôlôngemens  infectés  du  tissu  cellulaire. 
Sinon,  les  récrudescences  sont  terribles ,  efle  cancer 
se  reproduit  avec  plus  de  violence  que  jamais. On  a  plus 
d’espoir  quand  le  mal  çst  tout  à  fait  extérieur,  car  on  a 
moins  à  craindre  rimperfection  dans  l’exécution  du  pro¬ 
cédé  opératoire.  La  sentence  demeure  vraie  et  cons¬ 
tante,  quelle  que  soit  l'idée  qu’on  attache  au  mot  bcc«/fe. 
Laissons  à  l’expérience  de  nos  grands  maîtres  en  chi- 


(1)  Lib.  Frasdiçtion.  i  sec.  ï,  p.  4i4* 

(2)  De  Jktarb.  mul. eeçt.  p/a;*. 
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rurgie ,  le  soin  de  prononcer  sur  les  avantages  certains 
que  l’on  doit  attendre  de  toute  opération  de  cancer. 

39.  Convulsio  fit  aut  à  repletione,  aut  eva-> 
cuatione.  Sic  quidem  etiam  singultus.  (§  iv.) 

Voyez  aphorisme  3 ,  cinquième  section. 

40.  Quibus  ad  h^yochondrium  dolores  fiunt 
absque  infiammatione j  his  febris  superveniens 
solvit  dolorem.  (§iii.) 

Les  douleurs  de  l’un  ou  de  l’autre  hypocondre ,  pri¬ 
mitives  et  sans  inflammation ,  proviennent  ou  d’une  af¬ 
fection  rhumatismale  ou  d’un  embarras  saburral  des 
premières  voies.  La  fièvre  qui  survient  secondairement, 
indique  un  effort  de  la  nature  pour  opérer  la  guérison. 
Ges  douleurs ,  qui  disparaissent  de  la  même  manière , 
dépendent  encore  quelquefois  d’un  empâtement  du  foie , 
en  rapport  avec  l’aphorisme  dont  on  retrouve  la  pensée 
dans  ce  passage  ;  Quibus  jecur  vehemenier  dolet,  iis  Je- 
bris  succedens  remedio  esi(i).  Un  médecin  sage  se  gar¬ 
dera  donc  bien  de  faire  cesser  une  fièvre  qui  s’allume 
sous  d’aussi  heureux  auspices  ;  U  devra  même  la  provo*- 
quer,  quand  des  circonstances  semblables  à  celles  indi¬ 
quées  ,  font  pressentir  ses  avantages  et  son  utilité, 

41.  Quibus  suppuratum  quid  in  corpore  exis- 
tensy  nullum  sui  signum  prodit^  his  propter  cras- 
situdinem  puris^  aut  locij  signum  non  exhibet. 
(Sxii.) 

Des  foyers  purulens,  sont  susceptibles  de  se  former 


{*)  Coaçau  Prcenotif  eect,  ui,  n®.  373. 
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sur  toutes  les  parties  du  corps  j  et  l’homme  de  l’art  n’à 
pas  toujours  la  possibilité  de  recueillir  le§  signes  patho-  - 
gnomoniques  de  leur  existence.  Hippocrate  semble  an¬ 
noncer  que  la  fluctuation  ,  qui  indique  un  amas  de  pus , 
ne  se  fait  pas  constamment  reconnaître  ;  et  il  ne  dit  rien 
de  circonstances  dont  la  réunion  supplée  avec  avantage 
à  cette  absence  du  seul  véritable  signe  pathognomique  : 
c’est  pourquoi,,  considérons  la  sentence  relativement  aux 
suppurations  internes  et  sous  le  rapport  de  celles  qui 
sont  externes. 

Il  y  a  des  cas  où  ni  l’œil  ni  le  toucher  ne  découvrent 
pas  un  abcès  purulent  qui  a  son.  siège  au-delà  des  parties 
extérieures  du  corps.  D’une  part ,  la  totalité  d’un  mem- 
bre.ou  une  grande  étendue  de  surface  sont  œdématiées, 
empâtées ,  et  ne  permettent  pas  de  distinguer  une  tumeur 
isolée  qui  assignerait  le  lieu  précis  de  la  collection  de 
pus  ;  de  l’autre,  le  tact  le  plus  exercé. ne  trouve  rien  de 
particulier,  parce  que  le  fluide  est  infiltré  ou  disséminé 
au  loin;  en  sorte  qu’on  ne  sent  pas  plus  la  fluctuation 
îiur  un  point  que  sur  un  autre.  Dans  beaucoup  de  cas, 
le  pus  est  retenu  sous  des  aponévroses  très  -  épaisses  , 
d’un  tissu  dense  et  serré;  derrière  de  fortes  couches 
musculaires  qui  éloigqent-tellement  de  la  peau  les  parois 
du  foyer,  que  celui-ci  n’est  jamais  reconnu  que  par  un 
chirurgien  très-yersé  dans  ce  genre  d’exploration.  Si  la 
matière  très-consistante  est  semblable  à  de  la  bouillie ,  et 
composée  de  beaucoup  de  tissu  cellulaire  putréfié,  la 
fluctuation  est  fort  obscure  ou  nulle. 

Quand  les  incertitudes  ne  sont  pas  dissipées  par  la 
mise  en  pratique  des  moyens  les  plus  sûrs  pourfixCT  le 
diagnostic ,  le  raisonnement  vient  au  secours  des  efforts 
insuffisans  de  l’art.  On  sait  qu’il  n’y  a  pas  d’amas  de  pus 
sans  inflammation  antécédente  ;  or,  celle-ci  s’est  montrée 
avec  des  signes  non  équivoques  5  elle  a  parcouru  ses 
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périodes;  elle  a  eu  sa  rémission,  sans  que  la  fiëvre  ait 
cessé  entièrement.  Si  la  phlegmasie  a  été  considérable 
la  terminaison  par  suppuration  s’est  déclarée  par  un 
léger  frisson  ;  la  partie  conserve  une  affection  locale  avec 
des  symptômes  qui  lui  sont  propres ,  mais  moins  in¬ 
tenses  que  ceux  observés  précédemment  ;  enfin ,  les  bat- 
temens ,  les  élancemens la  mollesse  œdémateuse  des  té- 
gumens  font  conjecturer  avec  fondement  qu’il  s’est  formé 
un  abcès.On  le  reconnaît,  malgré  l’épaisseur  de  ses  parois 
et  la  grande  consistance  du  pus ,  seuls  obstacles  au  suc¬ 
cès  du  toucher.il  en  est  de  même  des  dépôts  chroniques 
appelés  froids  par  les  anciens  chirurgiens  et  par  quel¬ 
ques  modei'nes. 

En  s’attachant  aux  suppurations  intérieures  ,  on  doit 
les  considérer  comme  formant  un  épanchement  dans 
les  cavités  ou  un  abcès  dans  le  parenchyme  des  organes. 
Il  est  bien  reconnu  alors  que  les  parois  des  cavités  sont 
assez  épaisses  pour  empêcher  la  fluctuation  de  se  pro¬ 
noncer,  quel  que  soit  le  faible  degré  de  consistance  de 
pus  épanché.  Cependant  il  arrive  que  le  liquide  est  re¬ 
tenu  dans  le  tissu  lamineux  qui  réunit  la  plèvre  et  les 
côtés,  le  péritoine  et  les  muscles  abdominaux.  D’une 
part ,  une  .infiltration  extérieure  décèle  et  l’existence  et 
le  lieu  d’un  empyème  enkysté  ;  de  l’autre ,  le  dégorge¬ 
ment  de  toutes  les  parties  environnantes  étant  complet 
snr  le  ventre ,  on  touche  une  tumeur  circonscrite ,  fixe 
et  permanente ,  qui  éclaire  d’autant  plus  sur  le  diagnos¬ 
tic,  que  l’infiltration  du  tissu  sous-tégumenteux  ne  tarde 
pas  à  se  manifester  consécutivement. 

Les  signes  d’un  épanchement  semblent  incertains  au 
premier  abord  ;  mais  si  l’on  fait  attention  qu’une  phleg¬ 
masie  a  existé  ;  qu’elle  ne  s’est  pas  jugée  comme  il  con¬ 
vient  ;  que  les  principaux  accidens  se  sont  calmés  sans 
aucun  mouvement  crm^ue  prononcé;  qu’après  une 
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courte  rémission ,  il  est  survenu  un  frisson  ou  le  senti-* 
ment  général  d’un  froid  vague;  que  la  fivëre  est  faible, 
continue-rémittente ,  plus  vive  la  nuit  que  le  jour;  enfin 
que  les  fonctions  vitales  et  animales  ne  reprennent  pas 
d’activité ,  on  demeure  convaincu  qu’il  s’est  formé  un 
épanchement ,  et  il  n’est  pas  difficile  de  distinguer  de 
quel  côté ,  s’il  s’agit  du  thorax.  Que  le  pus  soit  contenu 
dans  le  tissu  parenchymateux  des  poumons  ou  du  foie , 
le  praticien  expérimenté  île  sait  pas  moins  s’assurer  de 
la  présence  d’un  abcès. 

La  trop  grande  consistance  du  pus  ,  le  trop  d’épais* 
sëür  des  parois  de  son  foyer,  peuvent  bien  s’opposer  Ü 
ce  qu’on  distingue  la  fluctuation ,  et  ne  sont  jamais  uni 
obstacle  à  ce  qu’on  reconnaisse  un  état  présent  de  sup¬ 
puration  :  ainsi ,  quoique  le  toucher  soit  en  défaut ,  le 
raisonnement  le  supplée  avec  avantage  dans  une  foulé 
de  circonstances  embarrassantes. 

42.  In  ictericis  hepar  durum  fieri,  malum\ 

(S  VIII.) 

On  observe  souvent  en  hiver  des  jaunisses  sans  affec¬ 
tion  sensible  du  foie  ;  elles  durent  long  -  temps  ,  et 
beaucoup  d’entr’elles  ne  se  terminent  qu’au  retour  de  la 
belle  saison.  On  rencontre  aussi  des  ictères  compliqués 
de  fièvres  et  de  douleur  dans  l’épigastre  et  dans  l’hy- 
pocondre  droit.  L’hépatitis  plus  ou  moins  intense  n’est 
pas  méconnaissable.  Cette  phlegmasie  peut  laisser  une 
induration  qui  constitue  une  métaptose ,  que  nous  sa¬ 
vons  être  presque  toujours  d’un  mauvais  auguré.  En 
effet ,  il  reste  un  ictère  chronique ,  dépendant  de  l’état 
squirrheux  du  foie;  et  on  a  à  Craindre  qu'après  un 
espace  de  temps  plus  ou  mi^ns  long  ,' l’anasarqué, 
Tœdème  -et  l’hydropisie  ascite 'ne  se  succèdent  et  nê 
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Soient  les  avant-coureurs  d’une  mort  qu’on  ne  peut 
éviter. 

43.  Qui  lienosi  à  dysenteriâ  corripiuntury  his 
iongd  supervéniente  dysenteriâ,  hjdrops  super- 
venit  i  aut  intestinorum  lœvitus ,  et  pereunU 
(§viii.) 

Dysenteriâ  non  îonga  sphnicis  commoda  est}  îonga 
verà,  mala  :  desînente  urma  ,  si  hydropes  aut  lienteriœ 
fiant,  lethale  est  {y). 

Par  ces  noms,  lienosi,  splenîci,  Hippocrate  et  les 
anciens  médecins  désignaient  toute  personne  affectée 
de  la  rate.  On  ne  disconvient  pas  deS  résultats  concer¬ 
nant  les  maladies  chroniques  de  ce  viscère  ;  et  il  est  bon 
de  faire  connaître  ce  qu’on  a  observé  sous  le  rapport 
aigu.  De  Haëen  a  vu  un  homme  âgé  de  trente  -  quatre 
ans,  que  l’on  traitait  comme  pleurétique  avec  un  tel 
succès  que,  le  second  jour,  il  se  croyait presqu’entière- 
m^nt  libre  de  la  fièvre  et  de  la  douleur  ^u  côté  gauche  ; 
il  ne  faisait  plus  aucun  remède ,  à  son  grand  détriment. 
Cet  homme  languit  ensuite,  et  avoua  qu’il  n’avait  jamais 
cessé  de  ressentir  une  douleur  obtuse  dans  l’endroit  pri¬ 
mitivement  affecté.  Peu  de  semaines  après  le  début  de 
cette  affection ,  il  lui  survint  à  la  cuisse  droite  une  tu¬ 
meur  énorme  qui  disparut  spontanément  ;  une  autre 
semblable  et  très-grosse  se  montra  sur  le  côté  droit,  et  se 
dissipa  de  même  ;  enfin ,  il  s’en  éleva  une  sur  la  cuisse 
gauche ,  et  elle  existait  encore  quand  on  en  découvrit 
une  dernière ,  molle ,  et  de  la  grosseur  du  poing  ,  en 
dedans  du  bras  droit.  La  dysenterie ,  l’ascite ,  l’anasar- 
que  et  la  mort  se  succédèrent.  La  rate,  adhérente  au 


(ï)  Coacar.  Frænot. ,  sect.  m,  p. 
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péritoine  par  son  extrémité  inférieure  ,  était  remplie  de 

beaucoup  de  pus  blanc  et  épais  (i). 

44-  Quibus  ex  urince  stiîlicidio  volvulus  su- 
pervertit,  in  septem  diebus  pereunt ,  nisi  febre 
superveniente  urina  abunde  Jluxerit.  (§in.) 

La  fièvre  est  le  remède  du  volvulus ,  considéré  comme 
affection  convulsive ,  que  l’on  a  dit  plusieurs  fois  se  dis¬ 
siper  quand  un  mouvement  pyrétique  survient  durant 
son  cours.  Galien  a  douté  de  la  légitimité  de  cet  apho¬ 
risme  ,  en  avançant  qu’un  cas  semblable  n’avait  été  ob¬ 
servé  ni  par  Hippocrate  ni  par  aucun  autre  médecin. 
Van-Swiéten  assure  avoir  donné  des  soins  à  un  malade 
pris  de  strangurie ,  après  laquelle  tous  les  symptômes 
du  volvulus  se  manifestèrent.  Il  survint  une  fièvre  qui 
avait  à  peine  existé  auparavant;  les  urines  coulèrent  eri 
quantité,  et  la  santé  fut  recouvrée  (2).  La  strangurie 
dont  il  est  parlé  dans  l’aphorisme ,  ne  provient  que  d’un 
spasme  de  la  vessie  ;  cet  organe  s’en  trouve  débarrassé , 
et  le  tube  intestinal  devient  le  siège  d’un  mal  du  même 
genre,  contre  lequel  nous  savons  que  la  fièvre  est  un 
remède.  Comme  elle  n’existe  point  dès  le  principe,  elle 
devient  salutaire,  probablement  parce  que  ce  spasme 
cesse  d’être  local  et  particulier,  pour  se  répandre  plus 
généralement. 

45.  Ulcéra  quœcunque  annudfiunt,  aut  Ion- 
gius  tempus  occupant,  necesse  est  ôs  absceâere, 
et  cicatrices  cavas  fieri.  (§xii.) 


(i)  Van-Swiét.,  in  Boerh.  àph,  gSS.  . 
(a)  In  Boerh.  aph.  çg5. 
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46-  Qui  gibbi  eæ  asthmate  i  aut  tussi  fiunt 
nrith  pubertatem 3  pereunt.  (§yni.,).  :  v 

On  doit  présumer  que  rasthrhe  et  la  toux  habituelle 
sont  un  effet  nécessaire  dp  la  déformation  rachitique  de 
l’épine  ;  parce  que  les  parois  de  la  poitrine  étant  dépri¬ 
mées  d’un  côté  ou  de  l’autre ,  les  poumons  sont  gênés 
dans  l’exercice  de  leurs  fonctions.  Dès-lors  ,  il  est  évi¬ 
dent  que  ce  désordre,  antérieur  au  temps  de  la  puberté, 
ne  peut  que  s’accroître  à  mesure  que  l’on  voit  s’opérer 
cette  révolution  de  l’âge ,  caractérisée  par  le  change¬ 
ment  de  la  voix ,  par  le  développement  des  organes 
génitaux,  et  par  cette  prédominence  sanguine  sur  les 
poumons,  laquelle  favorise  les" hémoptysies  ,  et  les 
provoque  quand  tout  tend  à  leur  détermination.  On  peut 
également  faire  remarquer  le  contraire.-  On  reconnaît 
que  des  gibbosités  ne  sont  montrées  qu’au  temps  de  la 
puberté  et  de  la  première  époque  des  règles  :  si ,  malgré 
cette  difformité  tardive  ,  la  révolution  est  complète  et 
heureuse,  les  malades ,  qui  restent  bossus  nomme  les 
premiers,  peuvent  pousser  fort  loin  leur  carrière,  malgré 
l’asthme  et  la  toux  auxquels  ils  ne  laissent  pas,  que  d’être 
très-sujets,  et  qui  ne  les  abandonnent  qu’à  la  mort.  Il  est 
probable,  comme  font  pensé  Galien  ei  Vallésio,  que 
cet  aphorisme  se  rapporte,  aux  enfans  qui  ,  avant  la 
puberté ,  ont  eu  l’épine  contournée  par  suite  d’asthme 
ou  de  toux  convulsive.  Ces  malheureux,  ainsi  déformés, 
ne  vivent  ordinairement  pas  très-long-temps  ,  et  ne  par¬ 
viennent  pas  à  la  vieillesse.  Quî  antè  pubertateiri  fiant 
g^bi  ex  asthmate  aut.  tussi,  intereuntjfid  sst  breuis 
uïtæsunt,  non  vwunt  legitimuni  ternpus,  neque  usque  ad 
senectutem.(Ya\\es.,In  hune  a^/m/".) Cette  interprétation 
rend  l’aphorisme  intelligible,  et  paraît  préférable  à  celle 
que  nous  avons  donnée. 
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4.7 .  Quihus  vencB  sectiOy  aut  purgatio  condu- 
City  his  vere  convertit  venam  secare ,  aut  pur- 
gationem  façere.  (  §  xix.  ) 

Créateur  de  la  prophylactique  ,  de  cette  médecine  qui 
préserve  des  maladies ,  Hippocrate  prescrit  avec  une 
exactitude  rigoureuse,  le  régime  le  plus  propre  à  main¬ 
tenir  une  bonne  santé  (i).  Cette  partie-pratique  de  notre 
art  n’est  point  d’une  application  absolue  ;  elle  ne  con¬ 
cerne  que  les  premiers  mouvemens  qui  indiquent  l’in¬ 
vasion  imminente  d’une  maladie  ;  que  l’on  prenne  pour 
exemple  le  sommeil  qui  n’est  plus  aussi  calme  que  quand 
on  se  porte  bien ,  et  on  aura  une  juste  idée  de  la  pro¬ 
phylactique  selon  Hippocrate.  Quo  tempore  non  am~ 
pliùs  jucundi  ipsis  sunt  somni ,  sed  necesse  est  homi- 
nem  perturbari  et  videtur  sihi  cum  aliquo  pugnani  com- 
mittere.  Qualia  enim  patitur  corpus ,  talia  videt  anima  , 
visu  jàm  concluso.  Quum  igitur  ad  hoc  pervenerit  homo, 
propè  jàm  est  ut  ægrotet.  Quod  autem  venit  morhus  valdh 

manîfestum  est . V^eritm  non  oportet  îtà  desipientem 

esse  et  hue  iisque  differre,  sed  statim  uhi  prima  signa 
cognouit,  curam  contingere  (2). 

On  a  mal  compris  la  doctrine  d’Hippocrate  ,  ou  on 
en  a  étrangement  abusé ,  en  se  persuadant  que  le  prin¬ 
temps  est  la  seule  saison  où  il  faille  saigner  et  purger 
ceux  qui  en  ont  besoin  ;  c’est-à-dire  ,  ceux  chez  lesquels 
dès  signes  évidens  de  pléthore  sanguine  ou  humorale , 
indiquent  un  premier  dérangement  qu’il  faut  dissiper, 
pour  prévenir  l’invasion  de  tel  ou  tel  genre  de  maladie. 
L’aphorisme  ne  donne  que  le  printemps  pour  exempU"; 
et  l’oracle  de  Cos  trace  des  règles  de  conduite  propres 


(i)  De  Diœiâ,  lib.  m. 
(a)  Ibid,  ibid 
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k  préserver  durant  l’été ,  l’automne  et  l’hiver.  Il  y  a  donc 
une  prophylactique  pour  chaque  saison,  en  harmonie 


avec  le  tempérament  des  individus,  avec  leur  âge  ,  leurs 
habitudes,  leur  régime  de  vivre  et  leur  profession.  Cette 
prophylactique  demeure  sans  objet ,  tant  qu’il  n’existe 
aucun  trouble  de  fonctions  ;  elle  doit  être  dans  sa 


plénitude  d’application  dès  le  premier  dérangement,  qui 
peut  faire  craindre  une  altération  évidente  de  la  santé , 
un  état  de  maladie  réel  plus  ou  moins  prochain. 


C’est  sans  doute  parce  qu’ils  ont  mal  compris  cet 
aphorisme ,  qu’autrefois  les  médecins  avaient  facilement 
convaincu  le  vulgaire  de  la  nécessité  absolue  de  se  faire 
indistinctement  saigner,  et  de  se- purger  une  ou  deux  fois 
au  printemps,  afin, de  se  conserver  sain  toute  l’année. 
Selon  eux,  cette  première  saison  agite  les  humeurs  accu- 
inuléelPdans  le  corps  pendant  l’hiver  précédent,  con¬ 
traire  à  l’émanation  de  l’insensible  transpiration  ;  et  il 
■faut  prévenir  des  résultats  fâcheux  par  la  saignée,  par 
une  diète  de  quelques  jours ,  et  par  une  ou  deux  potions^ 
purgatives.  Les  sectateurs  de  la  médecine  de  précaution 
l’ont  exercée  sur  tous  les  mdividus,  sans  motif  ou  sans 


qu’il  y  eût  d’indication  propre  à  justifier  le  conducit 
d’Hippocrate  :  et  la  pratique,  en  est  devenue  si  bannale, 
que  les  médecins  n’ont  plus  été  consultés  sur  son  appli¬ 
cation. 


Le  prince  des  médecins  habitait  un  pays  très-chaud , 
où  le  printemps  pouvait  multiplier  ces  turgescences ,  et 
rendre  les  évacuations  prescrites  très-utiles ,  pour  pré¬ 


venir  les  maladies  dont  on  apercevait  les  avant-coureurs. 


Mais  que  dire  du  Portugal  et  de  l’Espagne  ,  qui  accor¬ 
daient  des  primes  à  ceux  qui  se  faisaient  saigner  plu¬ 
sieurs  fois  dans  l’année  ?  Cette  recommandation  des 


médecins  maures  a  été  accueillie  pendant  long- temps 
dans  le  midi  de  la  France,  et  on  doit  convenir  que, 
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dans  le  nord  de  l’Europe  ,  les  personnes  bien  portante* 
n’auraient  pas  beaucoup  gagné  à  se  faire  saigner  et  à 
se  purger  chaque  printemps  sans  nécessité.  Quel  que 
soit  le  temps,  les  seuls  individus  qui  doivent  se  faire 
ouvrir  la  veine  par  précaution ,  sont  ceux  qui  éprouvent 
quelques  vertiges,  pesanteurs  ou  embarras  de  tête,  pour 
cause  de  turgescence  déterminée  par  des  hémorrhagies 
habituelles  supprimées,  ou  consistant  en  une  pléthore 
sanguine  idiopathique,  et  difficile  à  supporter. Les  vomi¬ 
tifs  ou  les  purgatifs  conviennent  dans  les  cas  d’appareil 
saburral  imminent  ou  prononcé  de  l’estomac  ou  des 
intestins.  Il  s’en  faut  de  beaucoup  qu’il  faille  toujours 
recourir  simultanément  à  la  saignée  et  aux  évacuans  ; 
car  il  suffit  souvent  dé  l’un  ou  de  l’autre  moyen  pour  se 
garantir  complètement  d’une  maladie. 

Depuis  dix  ans  ,  au  mois  de  mai ,  et  dès  les  p*mières 
chaleurs ,  M.  P***  est  sujet  à  des  accès  de  mélancolie 
qui  l’ont  une  fois  porté  à  des  violences  sur  lui-même. 
Les  saignées  très-copieuses  avec  la  lancette ,  des  sang¬ 
sues  à  l’anus  ,  une  diète  sévère ,  des  l)oissons  délayantes 
et  des  purgatifs ,  dès  la  première  annonce  d’embarras  à 
la  tête,  m’ont  toujours  réussi  pour  suspendre  et  arrêter 
immédiatement  les  progrès  du  mal ,  que  j’ai  vu  devenir 
très  -  grave  et  très  -  inquiétant ,  lorsqu’on  tardait  à  me 
demander  conseil.  Galien  dit  qu’à  l’aide  de  la  médecine 
prophylactique,  il  a  retenu  pendant  long-temps  l’inva¬ 
sion  de  la  goutte  et  de  la  maladie  articulaire.  Ce  médecin 
parle  aussi  d’une  personne  qui ,  tous  les  ans  ,  éprouvait 
un  accès  de  mélancolie,  si  elle  n’avait  soin  de  se  purger. 
Ce  qu’il  y  avait  d’étonnant,  c’est  que  Galien,  appelé 
dès  les  premières  atteintes ,  rétablissait  la  santé  aussitôt 
qu’il  avait  provoqué  l’évacuation  de  matières  noires, 
suivie  en  même  temps  d’un  flux  hémorrhoïdal.  Pour 
prévenir  les  récidives,  cette  personne  était  régulière- 
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ment  purgée  au  piintemps  et  en  automne.  Ces  exemples, 
suffisent  pour  fixer  le  sens  rigoureux  de  l’aphorisme ,  et 
démontrer  que  la  médecine  prophylactique  n’est  sus¬ 
ceptible  d’être  exercée,  qu’autant  qu’on  a  lieu  de  craindre 
la  prochaine  invasion  d’une  maladie  ;  que  les  moyens 
préservatifs  à  employer  ne  sont  pas  toujours  la  saignée 
et  les  purgatifs ,  ensemble  ou  séparément ,  et  qu’ils  va^ 
/Tient  selon  une  foule  de  circonstances  sur  lesquelles  on 
ne  peut  rien  dire  de  précis. 

48.  Lienosis  djsenteria  superveniens^  honum. 

(  §  vin  .  ) 

Voyez  aphorisme  43  de  cette  section.  ' 

La  dysenterie  qui  survient  aux  personnes  affectées 
de  la  rate ,  n’est  bonne  qu’autant  qu’on  voit  prompte¬ 
ment  disparaître  le  sang  dans  les  évacuations  alvines ,  et 
qu’il  se  fait  en  même  temps  un  dégorgement  salutaire 
de  l’organe  malade.  S’il  en  est  ainsi ,  le  médecin  peut 
utilement  provoquer  un  flux  hémorrhoïdal  modéré,  et 
atteindre  le  même  but.  Les  évacuations  naturelles  ou 
artificielles  exposent  à  de  fâcheux  résultats,  quand  elles 
sont  excessives. 

49.  Qui  podagrici  morbi  fiunty  hiy  sedatd  im- 
flammatione ,  in  quadraginta  diehus  decedunt. 
(§v.) 

Hippocrate  a-t-il  prétendu  que  les  maladies  goutteuses 
se  dissipent  quarante  jours  après  que  l’inflammation  a 
cessé,  ou  dans  le  même  espace  de  temps,  lorsqu’elles 
sont  libres  d’inflammation?  Cette  seconde  version  semble 
être  la  meilleure ,  parce  qu’elle  est  celle  d’un  autre  texte 
ainsi  conçu  :  Quicuntjiue  morbi  podagrici  Jiunt ,  hi  in 
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quadraginta  diehus  ab  injlammatione  liheri  sedan1ur[^)  ^ 
et  parce  que  beaucoup  d’accès  ne  sont  pas  inflamma¬ 
toires.  En  considérant  l’accès  goutteux  abandonné  à 
lui-même  ,  et  nullement  soumis  aux  soins  du  médecin, 
son  invasion  est  précédée  de  symptômes  avant-cou¬ 
reurs,  dont  la  durée  cTexistence  est  plus  ou  moins  pro¬ 
longée,  et  ne  compte  pas  pour  la  maladie  elle -même. 
En  effet,  celle-ci  n’est  réelle  et  évidente /que  par  l’en¬ 
gorgement  des  articulations.  Cette  phlegmasie,  portée 
tantôt  sur  un  point  tantôt  sur  un  aube,  serait  donc 
admise  par  Hippocrate,  comme  ayant  un  cours  de 
quarante  jours.  Nous  savons  tous  qu’il  n’est  pas  besoin 
d’un  espace  de  temps  aussi  long ,  après  la  disparition 
d’un  engorgeibent  inflammatoire,  pour  que  les  malades 
recouvrent  leur  première  santé.  Néanmoins ,  on  ne  doit 
pas  disconvenir  que  quarante  jours  écoulés  sans  aucune 
espèce  d’atteinte  goutteuse  ,  après  l’inflammation  dissi¬ 
pée  ,  sont  la  garantie  d’une  parfaite  guérison.  Nous  ne 
sommes  pas  éloignés  d’admettre  qu’Hipppcrate  a  voulu 
exprimer  celte  idée. 

Quel  que  soit  son  mode  d’interprétation,  la  sentence 
n’est  pas  absolue.  Il  est  des  accès  de  goutte  qui  sont 
d’une  très-courte  durée  ;  d’autres  en  ont  une  très-lon¬ 
gue;  et  cette  maladie  est  quelquefois  habituelle.  S’il  est 
d’observation  qu’elle  se  juge  parfaitement  en  quarante 
jours,  il  n’est  pas  rare  de  la  voir  se  prolonger,  trois, 
quatre,  six  mois,  même  un  an  :  et  beaucoup  d’indi¬ 
vidus  ne  cessent  d’en  être  tourmentés.  Quicunque 
(podagrici)  aut  senes  sunt ,  aut  circà  articulas  callos 
tophaceos  concretos  habent ,  aut œrurtiîiè  vivant,  ac  siccam 
alvwn  habent ,  hi  omnes  sani  Jieri  non  passant  humanâ 
arte,  quantùm  ego  novi.  Sanant  quidem  hos  optimè  dy- 


(0  De  Judication,,  p.  38a. 
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sentence ,  si  successerint,  Sed  et  aliœ  eliquatienes  valdb 
prosunt,  quœ  ad  injernos  locos  repunt.  Qui  verb  jmenis 
est  et  circà  articulas  nondùm  tôphaceos  callos  concretos 
habet ,  et  accuratè  vivit,  et  lahoris  amans  est,  et  alvuin 
honam  habet  ad  obediendum  pro  studiorum  ratione ,  hic 
sanè  medicum  intelligentiam  habentem  nactus  ,  sanus 
fieri  poterit  (i). 

Conformément  au  second  texte,  il  est  possible  de 
conclure  que  les  maladies  goutteuses,  non  inflamma¬ 
toires,  se  terminent  en  quarante  jours;  ou,  selon  le  se¬ 
cond  sens  présumé  admissible  ,  que  tout  accès  goutteux 
est  complètement  terminé  quand,  l’inflammation  étant 
calmée,  quarante  jours  se  sont  écoulés  sans  aucune 
atteinte  de  souffrance  aux  articulations. 

5o.  Quibus  perscissum  fuerit  cerehrum  ,  his 
necesse  est  fehrem  et  bilis  vomitun^  superv entre, 
(§xn.) 

Ces  deux  accidens,  la  fièvre  et  le  vomissement  bilieux, 
ne  surviennent  que  dans  les  ca^  où  les  plaies  de  l’encé¬ 
phale  sont  accompagnées  d^une  forte  commotion  ;  sinon, 
on  n’observe  aucun  de  ces  désordres.  Quand  ils  ont  lieu 
à  la  suite  d’un  ébranlement  violent ,  il  est  à  craindre  qu’il 
ne  s’y  joigne  la  paralysie  de  quelque  partie  du  corps , 
selon  la  remarque  d’Hippocrate  conforme  avec  l’expé¬ 
rience.  Quibus  cerebrum  vulneratur,  febris  plerùmque, 
aut  bilis  comitus  accidit ,  et  corporis  syderatio,  atque 
taies  perniciosè  habent{%).  Ces  accidens  ne  sont  donc 
pas  inséparables  de  la  blessure,  puisque  l’on  trouve  ici 
le  mot  plerùmque ,  pour  l’ordinaire  ou  le  plus  souvent. 


(i)  Prœdiction, ,  lib.  u-,  sect.  i,  p.  4^^- 
(a)  Coacar.  Prcenot, ,  sect.  iii  ,  p.43a. 
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Ces  plaies ,  avec  une  telle  complication,  sont  réputées- 
mortelles  dans  un  autre  endroit  des  ouvrages  de  l’oracle. 

Si  i-'erd  saticiaium  fuerit  (cerebrum)  ,J'ebrem  necesse  est 
supen>enire ,  et  hîlis  vomitum,  et  ali^uam  corporis  partem 
syderatam  Jieri ,  ac  perire  (y). 

5i.  Çuibus  sani  âolores  derepentè  jiunt  in  . 
capite,  et  statim  muti  fiunt ,  ac  stertunt ,  in 
septem  diehus  pereunt^  nisi  fehris  appréhen¬ 
dent.  (§vi.) 

Pour  que  la  fièvre  soit  salutaire,  il  faut  qu’elle  sur¬ 
vienne  en  même  temps  que  l’attaque  apoplectique;  plus 
tard,  elle  est  sans  avantage,  comme  nous  l’avons  déjà 
démontré,  conformément  à  la  doctrine  hippocratique  (2). 
C’est  dans  ce  sens  qu’il  faut  interpréter  l’aphorisme,  et 
ce  passage  auquel  il  est  intimement  lié  :  Sanum  dere¬ 
pentè  iiu>adit  dolor  circà  caput,  et  statim  vox  intercipitur^ 
et  stertit ,  et  os  hiat ,  et  si  guis  ipsum  vocet  aut  nioreat , 
solàm  suspirat,  nihil  'autem  intelligit ,  et  multùm  mingit 
et  mingere  se  non  sentit.  Hic  si  non  febris  ipsum  corri- 
piat ,  in  septem  diebus  moritur(2>). 

62.  Considerare  perd  etiam  oportet  oculorum. 
,  subtils  apparentia  in  somnis.  Si  enim  albi  quid, 
palpebris  non  commissis,  subtùs  appareat,  idque 
non  eæ  alvi  projluvio  sit,  aut  eæ  potione  pur- 
gante,  pruvum  signum,  et  valdè  lethale.  (§  xiii.) 

Voyea  Prognostics,  lib.  i,  n®  i4. 


(1)  De  Morb. ,  lib.  1 ,  p.  i3ÿ,  n®  3. 

(2)  Aph.  5,  sect. y. 

(3)  De  Morb. ,  lib.  ii,  sect.  1 ,  p.  i5g  ,  n»  01. 
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53.  Deliria^  cum  risu  quidem  a&cidentia , 
securiora  :  cum  studio  vero  y  periculosiora. 

(§  XIII.) 

Dans  le  premier  cas ,  les  malades  conservent  encore 
une  certaine  présence  d’esprit ,  et  ne  refusent  rien  de  ce 
qui  peut  concourir  à  leur  rétablissement.  Mais  celte  es¬ 
pèce  de  délire  n’est  point  à  confondre  avec  lé  rire  sardo¬ 
nique  ,  qui  qonsiste  en  une  sorte  de  spasme  des  lèvres 
et  des  joues,  nullement  à  craindre  lors  d’une  affection 
hystérique ,  et  fort  dangereux  chez  les  malades  pris  de 
fièvre  maligne  (ataxique),  ou  d’inflammation  du  dia¬ 
phragme.  Ce  rire  sardonique  fut  observé  chez  Silène  et 
chez  Tychon  ,  qui  moururent ,  Vun  d’une  phlegmasie  , 
l’autre  d’une  plaie  du  diaphragme  (i).  Dans  le  second 
cas ,  le  délire  sérieux  est  interrompu  par  des  mouve- 
mens  d’audace  et  de  fureur  5  les  malades ,  qui  ne  repo¬ 
sent  ni  la  nuit  ni  le  jour,  se  refusent  à  prendre  toute 
espèce  de  remède  5  si  on  ne  les  surveille,  ils  tentent  de 
s’échapper,  etc. 

54-  In  acutis  affectionihus  quce  cum  fehre 
sunt y  luctuosœ  respirationes ,  malœ.  (§  xiii.) 

Voyez  aphorisme  68 ,  quatrième  section. 

55.  Podagrici  morhiy  vere  et  autumno,  mo- 
ventur  ut  pLurimîim.  (  §  i.  ) 

56;  Morhis  melancholicis  ad  hœc  periculosi 
sunt  humorum  decubitus y^aut  corporis  sjdera- 


(1)  JEpidem.jWh,  1,  sect.m,  segrot.n. — Epidem.,  lib.  T,p.  34®. 
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tionem  y  aut  convulsionem  y  aut  insaniam  y  aut 

cœcitatem  signijicant.  (  §  vi.  ) 

Par  paralysie  du  corps ,  énoncée  dans  l’aphorisme ,  on 
doit  entendre  la  diminution  progressive  du  sentiment  et 
du  mouvement  en  général ,  ou  d'une  seule  partie.  Dans 
les  mélancolies  prolongées ,  la  faiblesse  musculaire ,  la 
difficulté  toujours  croissante  de  marcher  et  d’agir,  les 
hémiplégies ,  les  paraplégies ,  c’est-à-dire  la  paralysie  des 
moitiés  longitudinale  ou  traversale  du  corps  s’obser¬ 
vent  ;  l’altération  des  facultés  intellectuelles  ,  les  convul¬ 
sions  ou  le  tremblement  des  membres ,  se  succèdent 
aussi  d’une  manière  effrayante.  Nous  avons  rencontré 
une  apoplexie  bornée  aux  yeux ,  chez  un  malade  qui 
perdit  tout  à  coup  la  vue,  et  la  recouvra  à  la  suite  de  son  ^ 
traitement.  Deux  ans  plus  tard,  le  même  homme,  d’une 
constitution  apoplectique  ,  fut  subitement  pris  d’un  épis¬ 
taxis  foudroyant  qui  céda  aux  saignées  et  au  premier 
régime  prescrit  lors  de  la  cécité.  Six  mois  n’étaient  pas 
écoulés  qu’il  survint  une  hématurie  très-inquiétante  ,  à 
laquelle  j’opposai  avec  succès  le  même  traitement  que 
je  me  dispense  de  détailler.  Je  dois  faire  remarquer  que 
le  malade  est  mélancolique  depuis  long-temps,  et  qu’il 
donne  un  exemple  frappant  de  decubitus  humorum  per 
ejfluxionem.  J’ai  lieu  de  soupçonner  qu’il  est  calculeux 
maintenant. 

N’est-il  pas  présumable  que  par  ces  mots  ,  corpûris. 
$yderationem ,  Hippocrate  a  entendu  parler  de  l’apo¬ 
plexie  cérébrale  caractérisée  par  la  privation  subite  de 
tout-  mouvement  volontaire,  de  l’exercice  des  sens  et 
des  fonctions  intellectuelles,  pour  distinguer  de  cet  état 
appelé  ailleurs  apoplexiê  du  bras,  de  la  langue,  de  la 
cuisse  ?  Voyez  seet.  h  ,  aph.  4^* 
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57.  Apoplectici  autem  fiunt  maæimhy  cetàte 
ah  anno  quadragesimo  usque  ad  sexagesimum. 
(§vi.) 

58.  Si  omentum  exciderit ,  necesse  est  putre- 
fierL  (§xii.) 

L’épiploon  formant  épiplocèle  ou  hernie  épiploïque, 
ne  se  gangrène  que  quand  il  est  étranglé.  Si  la  sortie 
au-dehors  est  l’effet  d’une  plaie  qui ,  revenue  sur  elle- 
même  ,  le  comprime ,  la  mortification  est  inévitable 
lorsque  la  constriction  est  telle  que  la  circulation  se 
trouve  tout  à  fait  interceptée  dans  la  partie  en  contact 
avec  l’air  extérieur.  La  plaie  est-elle  étendue,  et  ne 
cause- 1' elle  pas  d’étranglement,  la  portion  d’épiploon 
sortie  et  non  réduite,  se  gonfle  et  conserve  la  vie  ;  elle 
contracte  ,  avec  les  côtés  de  la  division  des  parois  abdo¬ 
minales  ,  des  adhérences  qui  retardent  beaucoup  la  gué¬ 
rison.  Celle-ci  étant  opérée,  il  n’y  a  pas  de  hernie  con¬ 
sécutive  à  craindre ,  parce  que  l’épiploon  est  un  bouchon 
qui  s’oppose  à  toute  sortie  ultérieure  des  intestins. 

59.  Quibus  Cl  diuturno  coxendicis  morbo  ve- 
xatis  coxa  excidit y  et  rursùs  incidit y  his  mucus 
innascitur,  (  §  v.  ) 

La  maladie  coxale ,  morbus  vel  dolor  coxarius,  coxen- 
dicus  ,  a  son  siège  particulier  sur  l’ischion ,  sur  l’os  de 
la  hanche  ou  sur  l’aiticulation  coxo-fémorale.  Les  Latins 
l’ont  appelée  encore  passio  ischiadica  ,  coxagra ,  ischia- 
gra.On  nommeaussi  iscialique,fscAias rtert'osa(Cotunn), 
une  douleur  qui,  du  bas  des  reins  ou  des  lombes,  s’é¬ 
tend  sur  le  tour  de  la  hanche,  au  gros  de  la  fesse,  entre 
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l’ischion  et  le  grand  trochanter;  qui  descend  quelquefois 
le  long  de  la  partie  postérieure  de  la  cuisse,  Jusqu’au 
creux  du  jarret  et  en  dehors  du  genou  ,  et  qui  se  propage 
souvent  dans  le  gros  de  la  janabe ,  à  la  malléole  externe 
et  en  dehors  du  pied  ,  ou  au  talon  et  à  la  surface  plan¬ 
taire.  Dans  cet  aphorisme ,  il  n’est  question  que  de  la 
douleur  ou  delà  névralgie  coxale,  coxalgie. 

Abstraction  de  tout  état  scrofuleux  ou  rachitique ,  on 
ne  doit  considérer  que  la  névralgie  fixée  sur  l’articu¬ 
lation  fémoro  -  coxale.  De  même  que  des  rhumatismes 
devenus  habituels  le  long  de  la  colonne  vertébrale,  sur 
les  endroits  où  les  tendons  glissent  contre  les  os,  au 
moyen  d’une  espèce  de  gaine  synoviale ,  sont  assez 
communément  suivis  de  vastes  dépôts  qui  se  dévelop¬ 
pent  avec  lenteur  et  se  terminent  difficilement  ;  de  même, 
lorsqu’une  affection  semblable  est  en  permanence  sur 
les  parties  qui  environnent ,  unissent  et  encroûtent  les 
surfaces  articulaires  du  fémur  et  de  l’os  des  îles ,  on  voit 
se  former  une  espèce  d’hydropisie ,  un  hjdarthrus ,  dont 
les  suites  peuvent  être  fâcheuses.  Hippocrate  semble 
faire  croire  que  le  signe  de  cet  épanchement  ou  d’un 
amas  de  mucosités  dans  l’intérieur  de  la  cavité  articu¬ 
laire  ,  est  constaté  par  la  facilité  avec  laquelle  le  fémur 
abandonne  sa  cavité  et  y  rentre ,  chez  les  personnes  qui 
souffrent  depuis  long- temps  d’une  douleur  sur  celte 
articulation. 

Les  chirurgiens  instruits  savent  que ,  lors  d’un  épan¬ 
chement  synovial,  le  liquide  ne  fait  pas  descendre  l’os 
et  ne  l’éloigne  pas. du  lieu  qu’il  occupe;  mais,  au  con¬ 
traire,  que  ce  fluide  s’insinue  entre  les  surfaces  articu¬ 
laires  ,  distend  les  capsules  et  les  ligamens  ;  et  que  l’os 
n’abandonne  sa  cavité  que  quand ,  sur  un  point  quel¬ 
conque  delà  circonférence,  tout  moyen  d’union  est 
détruit,  et  le  rebord  osseux  profondément  carié.  Le 
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plus  ordinairement  on  ne  remarque  au -dehors  aucun 
signe  d’abcès ,  tant  que  le  rapport  des  os  se  conserve. 
Une  fois  qu’ils  n’existe  plus  ,  il  est  facile  de  reporter 
le  membre  dans  sa  direction  naturelle;  et,  lorsqu’on 
l’abandônne,  ou  au  moindre  mouvement,  il  est  entraîné 
dans  la  position  vicieuse  qu’il  avait  prise.  Après  un 
temps  plus  ou  moins  long  d’un  déplacement  et  d’un 
replacement  aussi  faciles,  on  voit  au-dehors  se  mani~ 
’  fester  des  signes  d’un  épanchement ,  d’un  abcès  :  que 
le  foyer  s’ouvre  spontanément,  ou  à  l’aide  du  fer  ou 
du  feu,  il  s’en  écoule  un  fluide  séreux,  glutineux,  plus 
ou  moins  consistant,  et  mélangé  de  flocons  celluleux, 
albuminèux,  etc.  ;  et  la  sentence  hippocratique  se  trouve 
confirmée. 


Quibus  à  diuturno  coæendicis  morho  çe- 
xatis  coæa  excidity  his  crus  tabescit,  et  clau- 
dicant,  nisi  usti  fuerint.  (§  v.) 


?■  Dans  la  coxalgie  chronique,  si  on  n’applique  le' feu 
autour  de  l’articulation  ilio-fémorale ,  la  cuisse  se  luxe , 
et  perd  de  son  volume.  Durant  la  période  d’irritation, 
il  faut  traiter  cette  maladie  à  l’aide  du  repos  le  plus 
absolu  ,  prolongé  pendant  deux ,  trois’  mois  et  plus  ,  s’il 
est  nécessaire,  en  même  temps  qu’on  pose  des  sang¬ 
sues  ou  des  ventouses  scarifiées  sur  l’endroit  doulou¬ 
reux,  et  qu’on  le  l’ecouvre  de  topiques  émolliens.  Il 
est  également  utile  d’entretenir  la  liberté  du  ventre,,  et 
même  de  purger.  Lorsque  ,  nonobstant  toutes  ces  pré¬ 
cautions  ,  la  douleur  persiste  ,  il  n’y  a  plus  de  ressource 
que  dans  la  cautérisation  :  il  devient  indispensable  d’at¬ 
taquer  la,,  peau  avec  le  moxa  ou  le  fer  incandes¬ 
cent.  Telle  est  la  pratique  recommandée  par  Hippo- 
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crate  (i).  M.  le  professeur  Boyer  préféré  le  vésicatoire, 
qu’il  laisse  en  place  pendant  vingt-quatre  heures,  qu’il 
panse  ensuite  avec  le  cérat.  Après  cinq  ou  six  jours , 
l’irritation  cutanée  n’existant  plus ,  un  second  vésica¬ 
toire  est  placé  à  côté  du  premier,  et  ainsi  de  suite 
autour  de  l’articulation ,  jusqu’à  ce  que  le  mal  ait  dis¬ 
paru.  Quoique  la  douleuï  ne  se  dissipe  pas  toujours 
aux  premières  applications ,  et  ne  se  montre  quelquefois 
que  plus  vive ,  il  ne  faut  pas  rejeter  le  moyen  sur  l’u-* 
sage  duquel  nous  devons.au  contrîiire  insister.  A  la  fin 
du  traitement,  quand  il  n’y  a  plus  de  souffrance,  et 
lorsque  tout  annonce  une  guérison ,  les  douches  d’eau 
minérale ,  naturelle  ou  factice ,  promettent  de  grands 
avantages. 

Il  arrive  trop  souvent  que,  malgré  les  efforts  les 
mieux  dirigés  d’un  chirurgien  expérimenté  ,  le  fémur 
reste  dans  sa  cavité  ,  que  l’articulation  est  baignée  de 
pus  qui  s’ouvre  différentes  issues  à  Iq  surface  cutanée , 
où  l’on  voit  des  ouvertures  fistuleuses;  enfin  que  la  carie 
altère  les  surfaces  osseuses  contiguës.  Quand  il  en  est 
ainsi ,  il  est  fort  à  craindre  que  le  malade  ne  succombe  : 
quelquefois  il  résiste  ,  guérit  avec  une  ankylosé ,  et  reste 
boiteux  toute  sa  vie.  . 

D’autres  fois,  ,il  se  fait  une  luxation  spontanée;  la 
tête  du  fémur  se  porte  en  dehors  dans  la  fosse  iliaque 
externe ,  ou  dans  un  autre  sens.  Ce  déplacement  peut 
être  accompagné  d’un  abcès  dont  la  guérison ,  fort  in- 


(i)...  Ipsum  uriio  multis ,  ac  profuniüs  crustis  imtstis ,  in  osseis 
quidem  pàrtibus  per  fungos  ,  in  carnosis  autem  per  ferramenta.  De 
inter«  Affection.,  sect.  iii ,  p.  21 5.  Coxedicus  morbus  à  pituitâ, 
no  56. 

Quod  si  in  uno  aliquo  loco  firmiter  constiterit  dolor,  neque  me- 
dicamentis  expellatur,  quocunque  loco  dolor  fortè  extiterit ,  cum 
lino  crnda  inurito.  Ibid. 
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certaine,  n’est -cependant  pas  désespérée;  ou  bien  il 
existe  sans  suppuration  manifeste.  Le  malade  boiteux 
voit  tout  le  membre  luxé  diminuer  de  volume,  et  même 
s’atrophier,  sans  qu’on  puisse  jamais  le  ramener  à  ses 
premières  proportions.  Ce  n’est  point  ici  le  lieu  de  re¬ 
chercher  les  causes  d’un  tel  amaigrissement  d’une  partie 
dont  les  vaisseaux  ne  sont  que  déviés ,  et  n’ont  éprouvé 
aucune  lésion.  Il  suffit  du  fait,  que  nous  laissons  à  expli¬ 
quer  par  les  physiologistes  (i). 


fi)  Quæcunque  verb  ossa  non  perfectè  desîdent  in  suum  locunif 
sed  aliquid  déficit,  progressa  temporis  attenuatur  coxa ,  et  fémur,  «t 
tibia.  Hipp.,  de  Fractur.  ,sect.  it,  p.  45«,  n»  17. 
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-  SEPTIÈME  SECTION. 

DE  LA  mÉTAPTOSE. 

Cette  section  se  compose  d’aphorismes  la  plupart 
tronqués,  peu  intelligibles;  quëlques-uns  même  sont 
apocryphes  :  ce  serait  donc  aV^ecpeine«t  sans  fruit  qu’on 
tenterait  de  rapprocher  ceux  que  l’on  croirait  avoir  entre 
eux  le  plus  de  rapports.  S’il  s’en  trouve  qui  soient  dignes 
de  fixer  l’attention  des  praticiens  ,  il  suffira  de  les  déve¬ 
lopper  selon  l’ordre  dans  lequel  ils  se  présenteront.  Pour 
l’instant ,  nous  nous  bornerons  à  faire  connaîtrfe  en  peu 
de  mots  une  espèce  de  conversion  de  maladie  à  laquelle 
on  donne  le  nom  de  métaptose. 

On  peut  définir  ce  changement ,  le  passage  d’une  ma¬ 
ladie  donnée  et  fixée  sur  un  point,  en  une  autre  dont  le 
siège  est  le  même  ;  une  inflammation  des  tissus  cutané  et 
cellulaire ,  qui  se  termine  par  suppuration  où  par  gan¬ 
grène  ,  constitue  deux  états  differens  ettrès-opposéS.  Les 
fièvres ,  effet  d’une  irritation  générale  des  gros  vais¬ 
seaux  ou  des  capillaires  sanguins  et  lymphatiques  ,  sont 
fréquemment  suivies  d’anasarque  ou  de  leucophlegmatie, 
chez  des  sujets  faibles  et  débiles ,  faciles  à  s’épuiser  sous 
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la  violence  des  accidens.  D’une  part,  la  phlegmasië  dé 
la  peau  et  du  tissu  cellulaire  n’existe  plus  ;  il  n’y  a  qu’un 
liquide  purulent  contenu  dans  un  foyer  dont  les  parois 
sont  altérées.  Cette  disposition  forme  la  seconde  maladie, 
dont  l’origine  tient  à  celle  qui  a  précédé ,  mais  dont  la  ' 
nature  diffère.  L’inflammation -moins  forte  qui  subsiste 
encore  ,  n’est  que  symptomatique ,  puisqu’elle  se  terminé 
aussitôt  après  la  rupture  spontanée  ou  artificielle  de  l’ab- 
Cès.  De  l’autre  part,  l’anasarque  et  la  leücophlègmatie  ne 
sont  nullement  semblables  à  une  fièvre ,  dite  inflamma¬ 
toire ,  angioténique ,  synoque  simple,  etc.,  puisqu’on 
observe  un  appareil  de  phénomènes  absolument  étrangers 
à  ceux  qui  caractérisent  ces  genres  ou  espèces  de  py¬ 
rexie. 

Dans  le  cas  de  vomique  ,  il  n’y  a  plus  ni  pleurésie  ni 
péripneumonie  dont  le  traitement  n’est  plus  applicable. 
Il  en  est  de  même ,  relativement  à  l’hydrothorax ,  à  l’hy- 
dropéricarde ,  àl’ascite  ,  à  tout  épanchement  séreux  dans 
une  cavité  ;  car  leurs  signes  et  leurs  symptômes  ne  s’ac¬ 
cordent  point  avec  ceux  propres  à  la  phlegmasie  qui  a 
précédé.  Quelquefois  encore,  la  phthisie puhnonaire  est 
la  métaptose  d’une  péripneumonie  traitée  peu  méthodi¬ 
quement  ,  ou  mal  }ugée.  Dans  beaucoup  de  cas ,  un 
abcès  qui  dégénère  en  ulcère  fistuleux  ;  un  engorgement 
articulaire  qui  laisse  après  lui  une  soudure  des  os  ou  une 
ànchylose  ,  sont  encore  des  exemples  d’une  conversion 
qu’il  est  impossible  de  confondre  avec  l’épigénèse  ou  la 
métastase. 

En  effet,  et  on  ne  saurait  encore  trop  le  répéter,  l’é- 
pigénèse  est  une  affection  nouvelle  jointe  à  une  autre 
qui  continue  d’exister ,  dont  la  cause  ni  la  nature  luttant 
contre  elle  ne  concourent  en  rien  à  cette  addition.  Ce 
n’est  jamais  qu’un  second  ennemi  qui  se  réunit  avec  un 
premier,  au  grand  détriment  des  malades.  Telle  on  voit 

a6 
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l’hydropysie  du  bas-ventre  survenir  à  un  engorgement 
qui  ne  diminue  pas,  concourir  avec  lui  à  la  perle  de 
l’individu ,  si  la  native  et  l’art  ne  procurent  le  retour  à 
la  santd.  La  métastase  est  le  changement  de  siège  d’une 
maladie ,  laquelle  abandonne  une  partie  et  se  transporte 
sur  une  autre,  en  sorte  que  celle  affectée  d’abord  est 
soulagée  ,  sinon  guérie.  Ici ,  deux  maladies  ne  marchent 
pas  simultanément;,  on  n’en  aperçoit  toujours  qu’une, 
et  les  inconvéniens  ne  sont  plus  giaves  qu’autant  que 
l’organe,  secondairement  entrepris  ,  est  plus  important 
à  la  conservation  de  la  vie.  C’est  ce  que  prouvent  l’érysi¬ 
pèle  et  tout  exanthème  cutané  ,  ^ui  disparaissent  et  sont 
aussitôt  remplacés  par  une  angine  ,  une  péripneumonie, 
une  hépatite ,  etc.  Quiconque  est  convaincu  de  la  pos¬ 
sibilité  d’une  métastase  humorale,  ne  manque  pas  de 
faits  pour  appuyer  l’idée  qu’il  conçoit  d’un  semblable 
mouvement  de  transmission. 

Les  bornes  et  l’objet  de  ces  commentaires  empêchent 
de  parler  à  fond  de  ces  trois  modes  de  conversion  des 
maladies.  Il  suffît  de  les  avoir  indiqués ,  puisque  les 
aphorismes  les  rappellent  à  la  mémoire.  Un  temps  viendra 
peut-être  où  il  sera  possible  de  publier  ce  que  nous  avons 
déjà  fait  sur  cet  article  de  pathologie  générale  ,  d’après 
Rodrigue  de  Castro  et  notre  savant  docteur  Lorry. 

I .  In  morbi^  acutis  extremarum  partium  fri-* 
gus^  malum. 

Dans  les  fièvres  essentielles  les  plus  graves ,  les  forces 
étant  portées  au  dernier  degré  de  prostration,  et  ne  pou¬ 
vant  être  relevées  par  l’application  de  toutes  les  espèces 
d’irritans  cutanés,  le  danger  est  imminent ,  1  orque  le  froid 
s’empare  :des  parties  du  corps  les  plus  éloignées  du  centre 
de  la  circulation.  Cette  disposition  glaciale  de  la  surface 
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extérieure  du  corps  se  remarque  dans  un  grand  nombre 
de  plilegmasies  des  membranes  séreuses  ;  alors  ,  les 
craintes  proviennent  moins  du  phénomène  en  lui-même, 
que  de  l’importance  de  l’organe  malade  bt  de  la  destruc¬ 
tion  dont  il  est  menacé. 

2.  Eæ  osse  cegrotante,  caro  livida  3  malum. 

(§xn.)  . 

Dans  beaucoup  de  circonstances ,  la  surface  d’un  ul¬ 
cère  des  parties  molles  offre  cet  aspect  ,  quoique  l’os 
situé  au-dessous  se  conserve  sain.  C’est  ce  qu’on  observe 
dans  le  cours^de  quelques  fièvres  ,  et  sur-tqut  de  celles 
qu’on  uomme  putrides  ei  malignes .  Mais  si,  la  santé  se 
conservant  bonne  d’ailleurs ,  ce  même  phénomène  se 
montre,  il  est  probable. que  la  maladie  de  l’os  fait  des 
grogrès.  Dans  tous  les  cas  ,  la  lividité  des  chairs  est  donc 
d’un  fâcheux  augure. 

3.  A  vomita^  singultuSy  et  oculi  ruhri ,  ma- 
lum.  (§  xiii.  ) 

Toutes  les  fois  qu’au  moyen  du  vomissement  les 
évacuations  sont  considérables  et  prolongées  ,  le  hoquet 
qui  survient ,  annonce  un  degré  fort  avancé  de  faiblesse. 
Des  commentateurs  pensent  que'la  rougeur  des  yeux  est 
findice  d’une  inflammation  du  cerveau.  On  ne  peut 
partager  cette  opinion  ,  quand  on  pense  que  toute  se¬ 
cousse  de  vomissement  porte  le  sang  à  la  tête  et  s’accom¬ 
pagne  de  la  rougeur  des  yeux ,  qui  disparaît  aussitôt  que 
le  calme  renaît.  Le  vomissement  persiste-t-il ,  les  évacua¬ 
tions  sont-elles  très -considérables  et  ifébilitantes  ;  cette 
turgescence  vasculaire  des  yeux  et  du -cerveau  est  perr 
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manente  et  passive  ;  elle  fait  plutôt  craindre  l’apoplexie 

que  l’inflammation. 

Voyez  aphorisme  3 ,  cinquième  section. 

4.  A  sudore  horror,  non  bonum.  (§  xv.) 

Dans  les  maladies  aiguës  ,  une  sueur  survenant  à  une 
époque  favorable  qui  la  fait  présumer  critique  ,  et  les 
forces  constitutionnelles  étant  bien  conservées ,  on  a  lieu 
de  craindre  une  crise  difficile ,  si  le  malade  éprouve  du 
froid  ou  un  frisson  dans  l’instant  où  cette  même  sueur 
coule  abondamment.  Tout  annonce  alors  la  longueur  de 
l’affection  et  les  mouvemens  dé  la  nature  j^our  la  juger  à 
différentes  reprises.  On  voit  quelquefois  un  accès*  de 
chaud  succéder  à  ce  frisson  ,  et  une  nouvelle  sueur  s'é¬ 
couler  de  toutes  les  parties  du  corps  ;  ainsi  de  suite , 
jusqu’à  terminaison  complète,  ou  jusqu’au  premier  mo¬ 
ment  de  la  convalescence. 

5.  Ab  insaniâ  djsenteria ,  aut  hj drops,  aut 

eocstasis,  bonum.  (§  ix.  )  • 

On  a  vu  que  les  varices  ou  les  hémorrhoïdes  guérissent 
la  manie  (i)  :  ici  ,  la  dysenterie ,  l’hydropisie  et  l’extase 
sont  seulement  données  comme  des  symptômes  heureux, 
quand  elles  surviennent  dans  le  cours  de  cette  maladie. 
Pour  être  favorables,  ces  dispositions  du  corps  et  de 
l’esprit  ne  constatent  un  état  meilleur  que  quand  elles 
ont  lieu  à  une  époque  déjà  avancée.  Un  médecin  jaloux 
de  suivre  la  nature ,  ne  commencera  pas  le  traitement 
d’un  maniaque  par  les  évacuans  ni  par  les  irritans  ;  il 
laissera  passer  le  temps  qui ,  dans  les  maladies  aigues. 


(1)  Aphorisme  21 ,  sixième  section. 
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s’appelle  période  de  crudité.  Cependant,  si  la  manie  est 
déjà  ancienne  ,  il  peut  y  avoir  de  suite  indication  de  pro¬ 
voquer  une  diarrhée.  Un  Anglais  avait  par  intervalles  des 
dérangemeiis  de  l’esprit ,  contre  lesquels  il  avait  inutile- 
lement  tout  employé  depuis  long-temps.  Frappé  de  la 
grande  réputation  deBoerhaave  ,  il  se  rendit  à  Leyde. 
Après  avoir  contemplé  avec  beaucoup  d’attention  son 
mélancolique  ,  le  professeur  prescrivit  de  manger  le  plus 
possible  de  cerises  ,  alors  très-communes.  L’Anglais  s’en 
retourna  fort  irrité  contre  le  médecin  ,  dent  il  se  persua¬ 
dait  avoir  été  te  jouet.  Cependant ,  le  malade  voulut  voir 
une  seconde  fois  Boerhaave,  et  fit  un  nouveau  voyage. 
L’oracle  de  Hollande  insista  pour  que  le  traitement  fût 
suivi  pendant  quatorze  jours.  L’Anglais  y  consentit,^  et 
se  répandit  en  imprécatiohs  violentes  et  ridicules  y  lors¬ 
qu ’enfin  il  sévit  tourmenté  de  douleurs  insupportables  du 
ventre.  Boerhaave  modéra  sagement  la  dysenterie  qui 
survint,  et  le  malade  ne  sut  plus  comment  exprimer  sa 
reconnaissance  de  la  guérison  qu’il  avait  obtenue.  Une 
fois ,  ce  célèbre  professeur  avait,  par  le  même  procédé,, 
rendu  la  santé  à  un  ecclésiastique  de  Leyde  (i). 

L’anasarque,  un  épanchement  séreux  abdominal,  suc¬ 
cèdent  à  la  manie  comme  à  toute  autre  affection  violente* 
ou  chronique  ;  lorsqu’il  en  est  ainsi,  l’hydropique  n’est 
souvent  plus  maniaque  ;  et  si  ses  forces  ne  sont  pas 
trop  épuisées,  il  peut  encore  espérer  sa  guérison,  pourvu 
qu’il  n’y  ait  point  d’altération  organique  des  viscères  ab¬ 
dominaux. 

L’extase ,  caractérisée  par  une  sorte  de  stupeur  et; 
d’étonnement  qui  fait  croire  que  les  malades  sont  plongés 
dans  une  profonde  méditation,  est  le  changement  le  plus 


(0  De  Haën ,  Praelect.  I«Herinann.  Boerh.,  Institut,  pathol,  t.  ui , 

p.  i6ô. 
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salutaire  qui  puisse  s’opérer  dans  la  manie.  Les  conva- 
lescens  des  fièvres  malignes ,  des  céphalites ,  sont  quel¬ 
quefois  extatiques.  L’ordre  des  idées  fixes  du  maniaque 
est  changé,  et  son  attention  se  porte  sur  d’aytres  objets 
bien  différens.  Enfin,  ce  qjui  est  meilleur,  ces  sortes  dei 
éonvalescens  n’ont  pas  la  force  d’exercer  leur  pensée  j 
chez  eux,  l’esprit  n’est  absolument  occupé  de  rien. 

6.  In  morbo  diuturno  appetitus  prostra^uSi  et 
meracœ  de jectiones 3  malum.  (§xni.) 

Les  maladies  organiques  dépendent  d’une  cause  le 
plüs  souvent  permanente,  indestructible  et  difficile  à 
connaître  ;  leur  terminaison  est  constamment  funeste , 
plus  tôt  ou  plus  tard.  Des  aflections  chroniques  sont 
telles  dès  leur  début,  si  elles  proviennent  d’une  lésion 
idiopathique  des  forces  radicales ,  annoncée  avec  len¬ 
teur,  et  constituant  aussitôt  unémaladie  de  longue  durée. 
Il  est  d’autre  cas  de  chronicité  déterminée  par  un  épui¬ 
sement  consécutif  à  une  affection  aiguë,  et  tel  que  les 
forces  sont  dans  l’impossibilité  de  se  relever. Quelle  qu’en  . 
soit  la  cause,  quelque  soit  son  mode  de  progression 
tardive,  une  maladie  chronique,  à  une  époque  avancée 
de  laquelle  le  manque  d’appétit  ou  le  dégoût  absolu  des 
alimens  survient ,  menace  de  donner  bientôt  la  mort.  Il 
n’est  pas  nécessaire  que  la  diarrhée  coïncide  5  mais  si 
elle  se  joint  à  l’inappéténce  ,  le  danger  est  encore  plus 
imminent.  On  entend  par  déjections  meracœ  ,  sincerœ  , 
des  matières  d’une  même  nature,  ou  muqueuses,  ou 
séreuses,  ou  bilieuses,  ou  sanguinolentes. 

7.  A  muito  potu  rigor,  et  deliriinn ,  mahim. 

(  §  XXI.) 
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8.  A  tumoris  intiis  ruptione,  eæsolutioy  vomi- 
tus,  et  animi deliquium  fit.  (§  viii.) 

Une  vomique  qui  s’ouvre  dans  le  thorax ,  convertit 
«ne  empyème  enkystée  en  celle  par  épanchement,  sans 
être  accompagnée  des  symptômes  énoncés.  Il  en  est  de 
même  d’un  abcès  du  foie  ou  des  parois  abdominales , 
lequel  s’ouvre  dans  le  ventre  et  produit  Xhydropisie 
purulente.  Nos  anévrysmes  internes  se  rompent  quelque¬ 
fois  dans  la  cavité  du  thorax  ;  si  le  vomissement  n’est 
pas  constant,  la  prostration  des  forces  est  tout  à  coup 
extrême,  la  syncope,  les  défaillances,  les  lipothymies 
se  succèdent ,  et  la  mort  est  à  peu  près  subite. 

g.  A  sanguinisfiuxu.3  delirium  ,  autetiamcon- 
vulsio,  malum.  (§  iv.  )  ’ 

Voyez  aphorisme  3,  cinquième  section. 

10.  Ab  ileo  vomituSi  aut  singultusy  aut  con- 
vulsio 3  aut  delirium  ,  rrialum.  (§iv.) 

11.  A  pleuritide  peripneumonia ,  malum ^ 
(§vm.) 

L’aphorisme  peut  s’interpréter  de  deux  manières  :  ou 
il  traite  d’unepérineumonie  qui  se  ente  sur  une  pleurésie, 
et  il  y  a  épigénèse  ;  ou  il  se  rapporte  à  la  conversion 
d’une  pleurésie  dont  les  signes  ont  disparu  ,  en  une 
péripneumonie  dont  les  caractères  sont  seuls  évidens, 
et  il  y  amétaptose.  Dans  l’un  et  l’autre  cas,  ces  exten¬ 
sions  ou  mutations  de  maladie  entraînent  toujours  de 
graves  inconvéniens. 

La  plèvre  costale'  se  continue  avec  celle  qui  revêt  le 
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poumon  ;  or,  si  une  inflammation  se  propage  de  l’un  à 
l’autre,  il  existe  une  pleuro-péripneumonie  secondaire, 
une  maladie  composée  plus  grave  et  plus  fâcheuse' 
qu’une  simple  péripneumonie  ou  une  simple  pleurésie: 
on  distingue  'siraültanériïent  les  signes  des  deux  mala¬ 
dies;  et  si  on  parvient  à  isoler  les  symptômes  de  cha¬ 
cune,  on  reconnaît  que  ceux  propres  à  la  phlegmasie 
pulmonaire ,  fatiguent  beaucôup  plus  que  ceux  qui  dé¬ 
pendent  du  même  état  de  la  plèvre. 

De  deux  maladies  qui  se  succèdent,  la  seconde  est 
d’autant  plus  dangereuse  ,  que  les  forces,  fatiguées  par 
la  présence  de  la  première,  suffisent  à  peine'  pour  que 
la  nature ,  aidée  des  secours  de  fart, 'opère  la  guéri¬ 
son  (i).  Si  une  phlegmasie',  fixéè  d’abord  sur  une  partie 
capable  de  la  supporter  sans  trop  d’inconvénient ,  se 
transpoi'te  sûr  un  organe  essentiel  à  l'e:kércice  des  fonc¬ 
tions  vitales,  ab  ignobili  in  nabiliorem  partent ,  ow  dt. 
presque  toujours  des  résultats  funestes  à  redouter  ;  tandis 
qu’un  mouvement  contraire  fait  concevoir  de  grandes 
espérances. 

Il  n’est  point  étranger  à  la  pratique  médicale  de  con¬ 
sidérer,  sous  deux  points  â'é’vue'irès-distincts  ,  la  ton- 
version  de  la  pleurésie  en  péripneumonie.  L’inflamma¬ 
tion  de  la  plèvre  est  suscèptible  âe  sé  juger  favorable-  - 
ment,  après  avoir  parcouru  régulièrement  toutes  ses 
périodes;  et  celle  du  pounaon.  survenir  pendanf  la  con¬ 
valescence.  Le  danger  dev, cette  nouvelle  ma;ladie  est, 
d’autant  moins  grand,  qu’il  s’est  écoulé  plus  de  temps, 
depuis  la  disparition  de  la  première ,  et  que  celle-ci  s’est 
moins  prolongée.  D’une  part,  on  a  déjà  recouvré  une 

(i)  Qiiando  atter  morbus  àtteri  suce e dit ,  œger  à  priori  morba 
adeà  debilitaiur,  ut  subsequenti  vix  résistera  quéat,  et  ideô  ilium  ' 
f  irndin  ferre  non  potest ,  quousque  abcessum  faciat  y  aut  ad  sup\. 
purationeni  deyenir/t.  Do  Affoctipn. ,  p.  191»  n®  a3,..  , 
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grande  partie  de  ses  forces  ;  de  l’autre ,  on  en  a  moins 
perdu  ,  et  la  constitution  ,  réparée  ou  peu  ébranlée ,  est 
dans  le  cas  de  résister  avec  plus  d’avantage  et  de  succès. 

Quoique  ce  retour  de  la  même  maladie  sur  un  point 
un  peu  éloigné  et  different  de  celui  primitivement  affecté, 
soit  un  mal  réel il  n’entraîne  pas  un  danger  égal  à  celui 
que  comporte  la  disposition  contraire  dont  il  reste  à 
parler.  Une  pleurésie  ne  suit  pas  son  cours.;  elle  dispa¬ 
raît  tout  à  coup,  ainsi  que  les  symptômes  qui  la  carac¬ 
térisent.  Immédiatement  on  observe  les  signes  de  la  pé¬ 
ripneumonie  seuls  et  isolés.  Le  mal  est  a^ors  d’autant 
plus  grave,  que  ,  si  l’inflammation  ne  se' termine  par  réso¬ 
lution,  elle  peut  causer  la  mort,  ou  laisser  une  suppu¬ 
ration  et  des  indurations  ,  plus  fâcheuses  sur  le  poumon 
que  sur  quelqu’endroit  que  ce  soit  de  la  plèvre.  D’ail¬ 
leurs,  une  telle  péripneumonie  est  rarement  sans  com¬ 
plication  de  fièvre  putride  ou  maligne.  .Elle  a  beaucoup 
d’analogie  avec  ,  des  érysipèles  ambulans  qu’on  voit 
abandonner  un  endroit  de  la  peau  pour  se  porter  sur  un 
auti’e ,  et  qu’une  maladie  constitutionnelle  coïncidente 
rend  encore  plus  importans.  Les  phénomènes  pleuréti¬ 
ques  qui  ont  existé  et  disparu  ,  ne  retranchent  rien  de 
ceux  de  la  péripneumonie ,  lesquels  parcourent  le  cerclé 
complet  depuis  ie  premier  jusqu’au  dernier.  De  même, 
un  érysipèle  ambulant  cutané  a  son  invasion,  son  temps 
de  dmée,  et  son  mode  de  terminaison  par  un  empâte¬ 
ment  mou  et  flasque,,  sur  chaque  point  dç  la  peau  qu’il 
envahit  et  abandonne  sucçessivejnenU,  ,  ,  . 

Il, est  donc  difficile  de  ne  pas  conclu i‘e  il  est  fâcheux 
que, la  péripneumonie, qoïncide  avec ,  la  pleurésie  ;  c’est 
un  niai  que  rintlammation  du  poumon,  s, ufvierfhe  après 
une  phlegmasie  parfaitement  jugée  de  la  plèvre  ;  la 
péripneumonie  consécutive  à  la  pleurésie,  est  d’autant 
plus  grave  ,  que  cette  dèrnière  a  dispai’ü  Jriopinément 
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avant  d’avoir  complètement  parcouru  toutes  ses  pé¬ 
riodes. 

Ces  développeraens  rappellent  une  autre  proposition; 
Les  péripneumonies ,  conversions  de  la  pleurésie,  sont 
plus  rassurantes  que  les  péripneumonies  esséntielles(i). 
Hippocrate  ne  compare  ici  que  les  inflammations  secon¬ 
daires  du  poumon  avec  celles  qui  sont  primitives.  On 
serait  tenté  de  croire  que  la  phlegmasie  qui  s’est  exercée 
avec  une  certaine  force' sur  la  plèvre,  est  beaucoup  affai¬ 
blie  lorsqu’elle  s’empare  du  poumon ,  dont  les  moyens 
naturels  de  résistance  sont  conservés  ou  peu  altérés.  Au 
contraire ,  rinflanunation  qui  attaque  subitement  les 
organes  de  la  respiration,  se  mohtre  aussitôt  avec  une 
extrême  violence ,  est  susceptible  de  porter  une  atteinte 
profonde  aux  fonctions  vitales  ,  et  d’étouffer  les‘ efforts' 
qug  l’organe  peut  opposer  pour  sa  propre  conservation, 
et  ceux  que  la  constitution  ehtièrë'  est  appelée  à  dé-‘ 
ployer  pour  vaincre  le  mal  qui  l’opprimé  et  menace  de' 
la  subjuguer.  >  ■ 

12.  A  pêripneumoniâ  pkrénitis y  malum. 
($vni.) 

La  phrénésie  consiste  en  une  lésion  deS  facultés  me»-' 
raies  et  intellectuelles,  caractérisée  par  un  délire  coii- 
cOntinu  avecinsoninie',  fureur,  ris  immodéré’,  cris  vio-^ 
lens  et  fièvre  très- forte  :  tel  estTefïèt  ordinaire  de  cette' 
inflammation  des  membranes  du  cerveau,  appelée phré-^ 
mte,  phrenitis.  Cette  Sorte  d’ataxie  de'tous  les  mouve- 
mens  nerveux  est  idiopathique^' e\\e  tient  à  une 
affection  primitive  de  rencéphalebu  de  ses  dépendances  ; 


(i)  Peripneumonicp  ex  pleuritide  transmutatee ,  securiores  suntiît, 
quœ  ab  initia  Jîunt.  Codéar^ }  setU  m. 
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elle  est  symptomatique  ou  secondaire ,  lorsqu’elle  accom¬ 
pagne  une  maladie  aigue  qui  a  son  siégé  éloigné  de  la 
tê'te,  par  exemple,  sur  lé  diaphragme.  La  phrénésie  n’est 
point  ici  une  inflammation  portée  sur  le  cerveau  apres 
avoir  abandonné  le  poumon.  S’il  ri’y  a  pas  de  métap- 
tose,  il  n’y  a  pas  non  plus  d’épigénèse,,  parce  quç  les 
deux  organes  ne  sont  point  à  la  fois  attaqués  dé  phlegma- 
sie.  Le  dérangement  des  facultés  morales  et  intellec¬ 
tuelles  n’est  qu’un  épiphénomène  qui  indique  l’exten¬ 
sion  de  la  maladie  du  poumon  sur  la  plèvre  diaphragma¬ 
tique  et  sur  le  diaphragme.  Dans  ce  sens  seulement,  il 
y  aurait  épigénèse ,  parce  que  les  deux  maladies  iden¬ 
tiques,  propres  à  deux  tissus  différens  ,  se  font  recon¬ 
naître  chacune  par  des  signes  particuliers  ;  c’est  la  pé¬ 
ripneumonie  jointe  à  la  paraphr'énésie  ou  à  \sl  dia- 
phragmite.  ,  .  ^ 

É’aphorisme  fait  mention  de  la  phrénésie  comme  d’un; 
symptôme  de  l’inflammation  du  diaphragme.  Considérée 
seule,  cette  phlegmasie  est  très-dangereuse;  à,  plus  forte 
raison,  si  elle  accompagne  la  périprieumonie.  Boer- 
haave  était  s  pénétré  de  la  vérité  de  la  sentence,  qu’il 
ne  s’, est  pas  borné  à  l’idée  seule  d’un  mauvais  auguré  , 
il  a  prononcé  que  le  cas  était  décidément  mortel  (i).  A 
l’ouverture  des  cadavrés ,  on  observe  tous  les  désordres 
prévus  dans  la  cavité  du  thorax  ;  les  vaisseaux  de  l’encér  / 
phale  ne  sont  que  gorgés  de  sang,  et  aucune  trace  de 
phlegmasie  ne  se  présenté  sous  le  crâné. 

i5.  Ab  ardorihus  vehementihus  convulsià^ 
aut  tetçinus  (rigor),  malum.  ,  ; 

L’éxcessiv^  chaleur  qui  suit  un’  àccès'dé" froid ,  peut 

(i)  Pkrenitis  à  pèripneitmoniâ ,  lèthalis,  ,  aph.  774. 
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être  accompagnée  de  mouvemens  nerveux,  et  l’état  d’un, 
malade  ne  point  s’aggraver.  Mais  si  les  convulsions  et 
le  tétanos  continuent  et  persistent ,  il  est  à  craindre  qu’ils 
n’attestent  un  grand  épuisement  de  forces  radicales.  Les 
malades  rentrent  dans  la  même  position  que  ceux  qui, 
éprouvent  ces  accidens  après  une  forte  hémorrhagie 
ou  une  suppuration.  C’est  à  l’action  des  violentes  cha¬ 
leurs  qu’il  faut  rapporter  le  tétanos,  si  commun  et  si 
meurtrier  sous  la  zone  torride. 

14.  plagd  in  caput ,  stupor  aut  delirium,, 
malum,  (  §  vi.) 

.  La  commotion  complique  souvent  les  plaies  de  tête.' 
La  stupeur  est  quelquefois  accompagnée  de  la  perte  du 
mouvement,  du  sentiment ,  et  d’une  respiration  sterto- 
reuse.  Cet  état  apoplectique  fait  craindre  un  collapsys, 
une  compression  exercée  par  un  enfoncement  des  os 
du  crâne  ou  par  un  épanchement  sanguin.  Le  délire  ne 
survient  guère  que  quelque  temps  après  l’accident. 
Symptôme  d’une  inflammation  des  méninges  ou  du  cer¬ 
veau  ,  il  ne  laisse  que  de  faibles  espérances  de  consef-’ 
vation  :  il  est  presque  toujours  mortel. 

15.  A-  sanguinis  sputo,  puris  spuium,malum.  '- 

16.  A  puris  sputo,  tabes,  et  Jluacus  ,  malum. 

Postquàm  verb  sputum  retinetur,  moriuntur. 
(SviU.)  ,  ,  ■ 

Toutes  les  hérdoptysies  ne  sont  pas  suivies  de  la  siip- 
ppration  du  ppumpn^^  Quand  elle  a  lieu,  on  ne  peut 
porter  qu’un  pronostic  fâcheux  ;  parce  que^  de  tous  les 
ulcères,  ceux  du  poumon  sont  d’uiie  guér’json  plus  diffir 
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cile ,  et  le  plus  souvent  ne  se  cicatrisent  pas. Ces  organes 
ne  peuvent  pas  garder  le  repos  absolu  qui  est  nécessaire; 
le  pus  sécrété  par  les  surfaces  malades  n’a  pas  un  libre 
écoulement  ;  enfin ,  la  texture  celluleuse  et  vasculaire 
né  favorise  que  trop  les  progrès  de  fulcération. 

Lorsqu’elle  lï’est  pas  très -importante  pour  l’exercice 
des  fonctions  vitales ,  toutes  les  fois  qu’une  surface  ulcé¬ 
rée  verse  pendant  long-temps  beaucoup  de  pus,  il  s’en¬ 
suit  une  atteinte  portée  à  la  nutrition.  Les  pertes  ne  se 
réparent  pas ,  il  survient  consomption ,  amaigrissement  ; 
les  forces  vitales  et  organiques  s’épuisent,  et  il  en  ré¬ 
sulte  une  dissolution  des  élémens  de  chaque  partie, 
exprimée  par  le  mot  Jliixus:  Il  n’est  pas  uniquement 
question  d’une  diarrhée  colliquative,  qui  n’est  pas  cons¬ 
tante  dans  la  phthisie  ;  mais  encore  il  s’agit  des  sueurs 
copieuses ,  d’infiltrations ,  d’épanchemens  séreux ,  d’hé¬ 
morrhagies  passives,  etc. 

La  dessication  inopinée  d’un  ulcère  extérieur,  la  sup¬ 
pression  subite  d’une  suppuration  excessive  du  tissu 
cellulaire,  sont  les  effets  d’une  fièvre  putride  ou  ma¬ 
ligne.  Cet  état,  du  plus  fâcheux  augure ,  est  souvent  le 
prélude  d’une  mort  très-prochaine.  De  même  un  phthi¬ 
sique  qui  cesse  tout  à  coup  de  cracher  du  pus  ,  ne 
laisse  plus  d’espoir  de  conservation  ;  sa  perte  est  iné¬ 
vitable. 

17.  Ab  hepatis  injlammatione  singultus,  ma- 
lum.  (  §  IX.') 

Voyez  aphorisme  58,  cinquième  section. 

\^.  A  vigiliâ  convulsio,  aut  delirium,  malum. 
(Sxm.) 

Cet  aphorisme  ne  peut  pas  être  interprété  autrement 
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que  le  9®  de  cette  section  j  que  les  3®  et  4®  de  la  cin¬ 
quième. 

iQ.  Ab  ossis  denudatione 3  erjsipelas  (  ma- 
lum.)  (§  xn.) 

20.  Ab  erjsipelate  putredo ,  aut  suppuratio 
(mdlum.)  (§xii.) 


21.  A  forti  pulsu  in  ulceribus ,  sanguinis 
eruptio  (vnalum.^  (§xii.) 

«  Galien  remarque  avec  sagacité  que  cette  pulsation 
ne  doit  pas  être  confondue  avec  celle  qui  se  ressent  dans 
le  phlegmon,  où  l’état  des  chairs  augmente  leur  sensi¬ 
bilité,  et  leur  fait  percevoir  plus  vivement  la  diastole 
des  artères  ;  mais  qu’on  doit  la  regarder  comme  l’effet 
d’un  accroissement  d’action  de  ces  vaisseaux ,  qui  par-là 
se  débarrassent  du  sang  surabondant  (i).  » 

Le  repos  et  une  position  convenable  des  parties  ma¬ 
lades,  sont  deux  conditions  nécessaires, , qui  favorisent 
la  prompte  guérison  des  plaies  et  des  ulcères.  Dans 
quelques  circonstances ,  il  s’étabht  un  effort  hémorrha¬ 
gique,  pour  se  servir  d’une  expression  depuis  long¬ 
temps  adoptée,  et  on  voit  se  confirmer  cet  axiome, 
ubi  dolor,  ibi  Jluxus.  Si ,  comme  Hippocrate  se  l’est  per¬ 
mis  quelquefois,  on  appelle  uh^re,  toute  solution  de 
continuité,  récente  ou  ancienne,  on  peut  croire  aux 
avantages  de  ces  pulsations  et  de  ces  hémorrhagies ,  lors 
d’une  plaie  nouvellement  faite.  Une  telle  saignée  locale 
a  son  degré  d’utilité ,  parce  qu’elle  prévient  une  grave 
inflammation  traumatique. 


(1)  Lordat,  Traité  des  hémorrhagies,  p.  92. 
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Dans  le  cas  d’ulcères  anciens,  il  n’est  pas  rare  que 
les  tissus  malades  soient  profondément  altérés  sous  tous 
les  rapports,  qu’ils  se  laissent  facilement  pénétrer  de 
sang,  et  se  prêtent  aux  hémorrhagies  passives.  L’hémop¬ 
tysie  fait  craindre  une  diminution  des  propriétés  vitales 
et  organiques  du  poumon,  une  phlegmasie  chronique 
suivie  d’une  suppuration  plus  ou  moins  tardivement 
mortelle.  De  même,  l’écoulement  de  sang  d’un  vieux 
ulcère,  est  non  seulement  un  obstacle  à  la  guérison, 
mais  encore  l’indice  d’une  atonie ,  présage  de  la  pour¬ 
riture  ou  de  la  gangrène.  Il  est  donc  certain  quê  toute 
hémorrhagie  de  la  surface  d’un  ulcère  proprement  dit , 
est  du  plus  fâcheux  augure,  sans  cependant  qu’on  doive 
prononcer  avec  assurance  quelle  est  funeste  en  ce  qui 
concerne  la  perte  du  membre  ou  de  la  vie. 

22.  A  dolore  diuturno  partium  circà  vèntrem, 
suppuratio  (malum.)  (§  iv.) 

23.  A  meracd dejectione  djsenteria  (malum.) 
(Six.) 

Les  déjections  de  matières  homogènes  ou  sans  mé¬ 
lange  sont  des  diarrhées  chroniques  entièrement  bilieuses, 
séreuses  ou  muqueuses.  Elles  sont  fâcheuses  par  .elles- 
mêmes  ,  si  elles  durent  depuis  long-temps  ;  et  elles  indi¬ 
quent  un  véritable  danger,  quand  les  évacuations  devien¬ 
nent  sanguinolentes  ou 'dysentériques. 

24.  Ah  osse  perscisso  delirium,  si  in  vacuum 
penetraverit.  (§xii.) 

Une  plaie  qui  communique  dans  les  cavités  médul¬ 
laires.,  dans  les  sinus  frontaux,  mest  pas  suivie  de  délire. 
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Quand  bien  même  ce  trouble  des  fonctions  cérébrales  se 
ferait  remarquer,  il  ne  serait  probablement  pas  l’effët 
d’une  telle  solution  de  continuité.  Cet  aphorisme  ne  peut 
donc  s’appliquer  qu’au  crâne.  Combien  de  plaies  qui 
pénètrent  jusque  dans  l’encéphale,  n’ont  pas  été  suivies 
de  cette  lésion  des  fonctions  intellectuelles  !  L’oracle 
de  Cos  n’a-t-il  pas  dit  (  de  Capit.  vulner.  )  :  Quœcunque 
vero  ossa  intrb  contusa  cedunt  ex  suâ  ipsoi'um  naturâ, 
rupta  aut  etiam  dissecta ,  vüldè  ampla  talia  minùs  péri- 
culosa  sunt ,  ubi  membrana  sana  Jiierit ,  etc.  Néan¬ 
moins,  si  le  délire  survenait,  ce  serait  une  circonstance 
fort  inquiétante  :  c’est  sans  douté  ce  que  Hippocrate  a 
voulu  exprimer. 

25.  A  purgaiïtis  potione  corwulsio  y  lethalci 
(§iv.) 

Voyez  aphorismes  i  et4j  cinquième  section. 

26.  A  dolore  vehementi  partium  circà  ven- 
trem^  eætremarum  friguSy  malum.  (§  ix.) 

27.  Mulieri  in  utero  gerenti y  tenesmus  su- 
perveniens,  abortire  facit.  (§  ix.  ) 

28.  Quodcunque  os  y  aut  cartilago  y  aut  ner- 

vus  in  corpore  dissectus  fuerit y  neque  augetur, 
neque  coalescit.  (§xii.)  • 

Voyez  aphorisme  19,  sixième  section. 

2g.  Si  Cl  leucophlegmatiâ  dètento  vehemens 
diarrhœa  superveniaty  morbum  solvit.  (§ix.  ) 

La  leucophlegmatie ,  phlegme  blanc,  pituite  blanche , 
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■;|{iü«àv  <pMy/eé<» ,  est  un  gonflement  de  la  peau,  laquelle  de¬ 
vient  très-fVoide,  blanche,  luisante,  et  reçoit  difficilement 
l’impression  du  doigt.  La  consistance  visqueuse  et  albu¬ 
mineuse  de  l’humeur  infiltrée  fait  difiërer  cette  maladie 
de  l’anasarque ,  dans  laquelle ,  ditArétée,le  sang  em¬ 
ployé  à  la  nutrition  se  trouve  corrompu.  La  leucophelg- 
matie  est,  au  contraire,  une  espèce  d’hydropisie  légère 
dont  la  guérison  est  facile ,  au  moyen  des  sueurs  ,  des 
urines  ou  du  flux  de  ventre ,  qu’il  suffit  de  provoquer. 
Les  médecins  anciens  ajoutent  que ,  pour  dissiper  l’ana- 
sarque,  il  faut  changer  toute  la  constitution  du  ma¬ 
lade  (i),  ou  opérer  la  métasjncrise ,  tentée  par  les  métho¬ 
distes,  disciples  deThémison,  toutes  les  fois  qu’ils  n’ob¬ 
tenaient  aucun  avantage  d’une  diète  sévère  de  trois  jours. 
Galien ,  Cœl.  Aurelianus,  Prosp.  Alpin  parlent  beaucoup 
d’un  tel  changement  relatif  à  une  partie  isolée  ou  à  la 
constitution  entière. 

La  métasyncrise  locale  avait  pour  objet,  par  exemple, 
un  vieux  ulcère  que  l’emploi  des  moyens  ordinaires  ne 
parvenait  point  à  guérir.  Les  méthodistes  excisaient  , 
•détruisaient  avec  le  fer  rouge  les  duretés  et  les  callosités 
qui  mettaient  obstacle  à  la  formation  de  la  cicatrice  j  ils 
s’efforçaient  de  ramener  la  maladie  à  l’état  de  plaie  sim¬ 
ple,  dont  le  traitement  devenait  ensuite  court,  facile  et 
heureux.  L’ulcère,  sujet  à  récidive ,  se  rouvrait  quelque¬ 
fois,  et  les  mêmes  moyens  étaient  employés  de  nouveau 
-pour  le  guérir.  La  cicatrice  étant  formée  pour  la  seconde 
fois,  ou  la  recouvrait,  ainsi  que  les  parties  voisines', 
d’un  large  cataplasme  composé  de  farine  de  moutarde  ou 
d’autres  substances  âcres,  propres  à  provoquer  une  rou¬ 
geur  très -intense  et  une  révolution  complète,  qui  fai¬ 
saient  enfin  atteindre  le  but  proposé. 


(1)  Aræt. ,  de  Caus.  diutur. ,  cap.  1. 
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Malgré  tous  les  efforts ,  ce  dernier  résultat  manquait 
encore  quelquefois  ;  alors  la  métasyncrise  constitution^ 
nelle  ou  générale  était  une  dernière  ressource.  Elle  con¬ 
sistait  en  un  changement  universel  capable  de  rendre  le 
corps  entièrement  différent  de  son  premier  état.  Les 
sectateurs  de  Thémison  provoquaient  le  vomissement  à 
l’aide  de  l’ellébore  blanc ,  ou  prescrivaient  tel  autre  re¬ 
mède  violent  qui  leur  était  familier,  contre  les  maladies 
longues  et  rebelles.  Le  patient,  soumis  à  un  régime 
qu’on  diminuait  pour  l’augmenter  ensuite  graduelle¬ 
ment  ,  était  tenu  ,  pendant  la  durée  de  son  traitement , 
de  s’exercer  à  pied,  à  cheval  ou  en  voiture ,  de  chanter 
souvent,  et  même  de  crier  de  toutes  ses  forces.  Cette 
première  partie’ de  la  métasyncrise  recevait  le  nom  de 
cycle  bu  de  cerele  rigoureux.  Le  malade,  affaibli  et  fatigué 
par  ces  exercices ,  prenait  du  repos  et  des  aliraens  pen¬ 
dant  quelque  temps,  et  recommençait  un  autre  cycle 
lorsqu’il  avait  recouvré  des  forces.  Les  méthodistes 
ayant  d’ailleurs  égard  à  l’âge  et  au  tempérament ,  conti- 
puaieixt  ainsi  jusqu’à  ce  que  la  guérison  fut  parfaite  (i). 
Ne  trquve-t-on  pas  ici  l’origine  des  méthodes  perturba¬ 
trices,  nullement  inconnues  à  Hippocrate,  et  reproduites 
par  Barthès  dans  ces  temps  modernes  (2)  ? 

L’hydropisie  cellulaire  et  l’ascite  dérivent  de  la  leu" 
cophlegmatie  qui  n’est  pas  convenablement  traitée  dès 
son  principe  (3).  Cette  opinion  est  encore  celle  de  Fréd. 
Hoffmann  (4)  •  Ea  leucophlegmatie  est  constamment  secon- 

(1)  Les  Oracles  de  Ços ,  par  M.  Aubry,  p.  43. 

{z)  Maladies  goutteuses ,  t.  i. 

(3)  Si  quidem  igitur  curatus  fuerit,  incohante  morbo  ,  satius  fiet  ; 
sin  minus  ,  m  hydropem  transit  morbus,  et  hominern  cornimpit.  De 
Affection.,  lib.  i,  p.  i§0,  n°  2û. 

^  pituitâ  maximè  in  aquam  intercutem  transitas  fit.  De  intem. 
Affection. ,  sêct.  ii ,  p.  zo5. 

(4)  Medkin.  ration, ,  t.  tv,  parf.  ir,  p,  4a3  et  suiv. 
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daire ,  toutes  les  fois  qu’elle  n’a  point  pour  causes  l’ha* 
bitation  des  lieux  humides  et  peu  éclairés ,  l’usage  d’une 
mauvaise  nourriture,  les  peines  profondes  de  Tesprit. 
Le  plus  souvent  elle  est  consécutive  d’une  éruption 
cutanée  qui  n’a  pas  régulièrement  suivi  son  cours ,  de 
la  suppression  de  quelqü’écoulement  habituel ,  de  pertes 
immodérées  de  sang ,  de  diarrhées  prolongées  ,  de  la 
fièvre-quarte  mal  traitée ,  etc.  On  observe  encore  qu’elle 
acconipagne,  dans  certains  cas,  l’engorgement  chronique 
des  viscères  de  l’abdomen.  Enfin,  elle  est  générale,  ou 
particulière  à  un  membre  au-dessous  de  l’endroit  où  il 
est  comprimé  5  elle  est  avec  irritation  inflammatoire  ou 
avec  atonie  et  prostration  des  forces. 

La  diarrhée  ou  le  flux  de  ventre  Sont  donnés  comme 
remède  efficace  contre  la  leucophlegmatie ,  dans  plu¬ 
sieurs  traités  d’Hippocràte  diff'érens  des  aphorismes  (1). 
Il  convient  de  savoir  précisément  à  quelle  époque  de 
la  maladie  ces  modes  d’évacuation  sont  utiles.  Il  n’est 
pas  douteux  que  ce  ne  soit  dans  le  principe.  En  effet , 
l’oracle  deCos  a  soin  de  faire  remarquer  que  si  le  ventre 
ne  s’ouvre  dès  le  début,  il  faut  purger  par  bas,  afin  de 
donner  un  écoulement  à  l’eau  (2).  Il  résulte  de  ces  détails, 
qu’une  diarrhée  forte  qui  survient  dans  le  principe 
d’une  leucophlegmatie,  à  une  éporque  où  les  forces  sont 
en  bon  état  et  où  les  viscères  de  fabdomen  ne  sont  point 


(1)  Hydropas ,  leucophlegmattas  appellatos ,  alvi  profluvium  sedat. 
Coacar. ,  sect.  111,  p.  4)1. 

Si  à  pituîtâ  a'tèâ  occupata  ,  atvi  proftmdum  veheifiens  àccedat,  sp~ 
lutio  fit.  De  Judication. ,  p.  36i4 

Subaquoso  ,  ac  lienoso  ab  albâ  pituitd  detento ,  alvus  fortîter  tur,^ 
hata ,  bonum.  De  M'orb. ,  lib.  1 .  sect.  1 ,  p.  i4o. 

(2)  Hinc  siquidem  venter  suâ  spontè  turbatus  fuerit  in  principio 

morbi  y  prosbtrnus  satiitati  est.  Si  vei>ô  non  tur&etur,  nÉedicamentum 
deorsùm  purgans  data ,  à  q.uo  aqua  purgetur.  De  Morb. ,  lib.  11 , 
sect.  111. - Pituitaalba,  p.  i65,  n®  69. 
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altérés ,  amène  la  guérison ,  et  qu’il  faut  provoquer  ces 
évacuations  lorsqu’elles  ne  s’opèrent  point  spontanément 
et  au  temps  prescrit.  Plus  tard,  le  malade  étant  épuisé, 
les  viscères  étant  engorgés  ou  ulcérés  ,  les  diarrhées  qui 
surviennent  d’elles-mêmes  sont  colliquatives ,  et  les  si¬ 
gnes  précurseurs  d’une  mort  inévitable  :  l’art  ne  peut 
les  déterminer  sans  compromettre  l’existence. 

30.  Quibus  spumosce  egestiones  in  alçi  pro- 
Jlwiis,  his  de  capite  pituita  deJLuit.  (§  ix.  ) 

Les  diarrhées  muqueuses  et  catarrhales  dont  on  en¬ 
tend  parler,  trouvaient  leur  source  dans  le  cerveau  , 
selon  Hippocrate ,  qui  considérait  cet  organe  comme  une 
glande  énorme,  sécréteur  de  la  pituite  et  des  humeurs  de 
même  nature  dont  les  différentes  parties  du  corps  étaient 
inondées.  Si  pituita  Jrigida ,  in  cerebro  collecta  ,  ad  ven- 
trem  feratur,  alvi  projluuia  corripiunt  (j).  Cette  théorie 
n’est  plus  admise  aujourd’hui  que  les  membranes  mu¬ 
queuses  sont  reconnues  pour  les  sources  immédiates  et 
directes  de  ces  humeurs ,  auxquelles  le  nez ,  la  bouche , 
les  bronches ,  le  rectum  ,  la  vessie  et  le  vagin  donnent 
issue  dans  une  proportion  toujours  relative  au  degré  de 
transpiration.  Que  d’exemples  de  déjections  muqueuses 
par  haut  ou  par  bas ,  sans  maladies ,  ni  même  embarras 
du  cerveau,  déterminées  par  la  goutte  fixée  sur  la  poi¬ 
trine,  sur  l’estomac  ou  les  intestins  ! 

31.  Quibus  febricitantibus y  in  urinis  subsï- 
dentice  Jiunt  crassiori  farinœ  similes ,  longam 
in Jirmitdtern  signifie ant.  (§  xvi.) 

Le  son,  fujfur,  vlluftf ,  est  une  substance  k  laquelle 

(i)  Z>8  Mort.  savrOfp.  i34. 
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Hippocrate  a  souvent  comparé  une  espèce  de  sédiment 
urineux,  toutes  les  fois  qu’il  apercevait  des  corpuscules 
distincts  ,  qu’il  croyait  semblables  à  des  parcelles  de 
gros  son.  Le  même  auteur  a  encore  appelé  -irtluxtihts  ^ 
ces  dépôts  dont  les  parties  divisées  ,  aplaties  ,  lamellées 
donnaient  l’idée  de  petites  écailles  de  poisson  ou  de 
petites  folioles  5  et  ,  lorsqu’elles  représentaient 

une  farine  grossière,  telle  que  celle  du  blé  de  Turquie, 
connue  sous  le  nom  de  polenta.  Voyez,  du  reste,  les 
notes  annexées  à  l’aphorisme  69  de  la  quatrième  section. 

Le  dixième  jour  de  sa  maladie ,  Silène  rendit  en  abon¬ 
dance  une  urine  un  peu  épaisse,  dont  le  dépôt  blanc 
ressemblait  à  de  la  gtosse  farine.  Ce  malade  avait  les 
extrémités  froides,  et  mourut  le  lendemain  (i).  Dans 
une  autre  observation  recueillie  par  Hippocrate.,  des 
urines  à  sédiment ,  veîut  farinæ  crassiores  et  geniturœ 
similes,  parurent  seulement  une  fois  le  troisième  jour. 
La  maladie  ne  fut  jugée  que  le  quarantième  (2). 

32.  Quibus  autem  biliosœ  subsidentiœ ,  ab 
initio  verb  tenues,  acutum  morbum  signijicat,. 
(§  XVI.) 

Hippocrate  dit  ;  «  Les  malades  chez  lesquels  un  peu 
de  bile  se  porte  sur  la  vessie ,  ont  une  urine  épaisse 
formée  par  la  pituite  j  mais  un  sédiment  bilieux  se  pré¬ 
cipite,  parce  que  l’intérieur  du  ventre  est  brûlant(3).  n 
La  surface  supérieure  de  ce  dépôt,  celle  immédiatement 
recouverte  par  les  urines,  est  composée  d’élémens  très- 

(1)  jEpzrfe??!.,  lib.  1 ,  ægrot.  U. 

(2)  Ibid.,  lib.  111,  sect.  i,  œgrot.  iii. 

(3)  Et  quibus  in  vesicam  conflidt  quid  bitis  ,  his  crassa  urina  min' 
gitur,  crassa  autem  à  pituitâ.  Biliosa  verb  alvi  egestio  prodit,  eb  qubd, 
eombusta  sunt  ea,  quoi  tunt  in  ventre.  Dç  Morb. ,  lib.  i,  sect.  ii, 
p,  147,  no  27. 
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légers  qui  peuvent  être  mobiles  et  vacillans  au  moindre 
mouvement,  tandis  que  la  couche  inférieure  est  plus 
épaisse  et  plus  pesante.  On  sait  qu’un  sédiment  épais , 
homogène  ,  lourd,  à  surface  supérieure  lisse  ,  égale  et 
un  peu  concave ,  est  l’indice  d’une  maladie  de  courte 
durée ,  qui  doit  nécessairement  se  prolonger,  si  la  dis¬ 
position  du  sédiment  est  toute  difiérente.  Notre  inter¬ 
prétation  s’accorde  avec  celle  de  Prosp.  Marlian,  qui 
dit  que  la  bile  pêche ,  et  n’est  pas  encoPe  vaincue  par  la 
nature,  tandis  que  ce  serait  le  contraire,  et  qu’on  devrait 
croire  l’humeur  en  mouvement ,  si  le  sédiment  paraissait 
égal ,  uniforme ,  et  nullement  ténu  à  sa  surface  supé¬ 
rieure.  Galien  est  d’avis  qu’jl  s’agit  d’un  dépôt  bilieu.x 
qui  aurait  été  léger  et  ténu  dès  le  principe  de  son  appa¬ 
rition.  Laissons  aux  médecins  qui  attachent  quelqu’im- 
portance  à  ces  observations  de  détail ,  le  soin  de  vérifier, 
dans  leur  pratique,  quelle  est  la  meilleure  manière  d’in¬ 
terpréter  l’aphorisme. 

53.  Quibus  autem  urinœ  divulsœ  fiunt y  iis 
{^ehemens  est  in  corpore  turbatio.  xvi.) 

Dans  le  cours  des  maladies  graves,  les  urines  se  pré- 
jSentent  tantôt  sous  un  aspect  favorable ,  tantôt  sous  un 
autre  qui  inspire  des  craintes.  Un  jour,  elles  sont  sédi- 
menteuses;  le  lendemain ,  on  les  voit  blanches,  aqueuses, 
limpides  ;  dans  certains  cas  ,  elles  coulent  en  grande 
abondance  ou  en  très-petite  quantité.  Lorsqu’il  en  est 
ainsi ,  nul  doute  que  le  trouble  intérieur  ne  soit  très- 
grand.  On  doit  donc  tenir  pour  certain  tout  ce  que  Hip¬ 
pocrate  ,  Celse  et  Prosper  Martian  ont  écrit  à  ce  sujet.  Il 
semble  que  la  même  idée  se  rattache  à  l’état  des  malades 
dont  les  urines  tiennent  en  suspension  un  sédiment  léger, 
branchu ,  rameux  et  irrégulier. 
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Si  autem  mutationes  habent,  temporis  diuturnitatem 
significant ,  et  necesse  est,  ut  morbus  et  ad  deterius,  et 
ad  rnelius  inœqualitatem  permutet.  (Vict.  rat.  in  acut.  ^ 
sect.  IV,  p.  376,  n“  46.) 

In  febre  alias  aliarum  urinarum  mictionès  morhum 
producunt.  (Goacar. ,  sect.  iii,  p.  4^5.) 

In  febribus  si  mutationes  habeat  urina ,  diuturnitatem 
temporis  significat ,  et  necesse  est  œgrotum  mutari  et  ad 
détériora,  et  ad  altéram  partetn.  (De  Judication.,p. 383, 
7-) 

Longum  fore  morbum,  càlligere  possumus,  si  urind 
modo  liquida  et  pura  est ,  modo  habet  qucedam  subsidentia. 
(Gels, ,  lib.  Il,  cap.  v.) 

Hâc  igitur  ratione  urinœ  hujusmodi  permutatio- 
nern  habentes,  morhi  longiludinem  significant.  (Martian, 
p.  6o5,) 

54.  Quibus  vero  in  urînis  buttœ  superstant , 
renum  ajjfectiones  significant ^  et  longam  fore 
invaletudinem.  (§  x.) 

Ce  phénomène ,  qui  décèle  une  propriété  savonneuse 
des  urines ,  n’est  point  exclusif  pour  les  maladies  des 
reins  et  de  la  vessie.  Lors  d’une  péripneumonie  ,  il 
constate  encore  une  terminaison  purulente  (i).  On 
l’observe  également  dans  quelques  maladies  aiguës  ou 
ph répliqués  ,  lorsque  l’amaigrissement  survient  avec 
rapidité  ou  avec  lenteur.  En  général ,  il  est  d’un  mau¬ 
vais  augure. 

55.  Quibus  autem  pingue  est  et  confertum 


(1)  Soerh. ,  Institut,  medic. ,  aph.  835. 
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quod  supernatat  3  his  affectiones  nephriticas^  et 
acutas  signijicat.  (§  x.  ) 

Cet  aspect  huileux  se  montre  non  seulement  dans  les 
maladies  aiguës  des  reins;  mais  encore  dans  celles  du 
foie ,  et  dans  quelques  fièvres  ou  putrides ,  ou  colliqua- 
tives  et  de  longue  durée  ,  quoiqu’il  n’y  ait  aucune  alté¬ 
ration  des  organes  urinaires.  Actuarius  décrit  trois  états 
différons  sous  lesquels  cette  lame  huileuse  ou  graisseuse 
se  présente  quelquefois.  Tantôt  c’est  une  espèce  de  toile 
d’araignée;  tantôt  ce  sont  des  gouttes  dispersées  çà  et 
là;  ou  enfin,  on  croit  reconnaître  une  couche  semblable 
à  celle  qui  s’élève  à  la  surface  des  bouillons  gras  (1). 

36.  Quibus  vero  nephriticis  eocistentihus  ^ 
prœdicta  signa  accidunt ^  et  dolores  circà  mus^ 
culos  spinales  fiant ,  si  quidem  ad  loca  exte- 
riora  fiant ,  ahscessam  eæspecta  fataram  extror^ 
sùm.  Si  verb  dolores  fiant  magis  ad  interna 
locay  etiam  abscessam  magis  introrsùm  fore 
exspecta.  (§x.) 

Hippocrate  ne  parle  point  des  abcès  lombaires ,  con¬ 
sécutifs  du  rhumatisme ,  mais  bien  des  maladies  des 
reins ,  inflammatoires  ou  calculeuses ,  qui  se  terminent 
par  suppuration.  Des  faits  assez  rares  constatent  que  le 
pus  de  tels  abcès  s’est  ouvert  une  issue  .dans  la  région 
lombaire ,  et  qu’il  en  est  résulté  extérieurement  des 
fistules  urinaires  simples  ou  entretenues  par  des  calculs. 
Ce  fluide  peut  encore  ,  dans  ces  cas  ,  prendre  son  cours 
dans  le  tissu  cellulaire  qui  unit  le  péritoine  au-devant  des 
muscles  lombaires ,  fuser  dans  l’excavation  du  bassin  et 


(1)  Lib.  àe  Wrinis. 
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se  manifester  à  la  marge  de  l’anus  ,  au  pli  de  l’aîne  ,  de 
la  fesse  ,  et  même  à  la  partie  moyenne  inférieure  de  la 
cuisse.  Il  ne  serait  pas  impossible  qu’il  s’établît  une 
communication  avec  la  partie  correspondante  de  l’in¬ 
testin  colon ,  et  que  le  pus  s’évacuât  par  l’anus.  Il  est 
inutile  de  dire  que  ces  abcès  sont  dangereux,  ou  au 
moins  très-longs  à  guérir. 

57.  Qui  sanguinem  vomunt,  si  quidem  sine 
fehre  y  salutare  :  si  \’erb  cum  fehrCy  malum.  Cu- 
randum  autem  rejrigerantibus ,  et  adstringen- 
tihus.  (  §  XIV.  ) 

Le  mot  vomere  exprime  ici  toute  hémorrhagie  qui  a 
lieu  par  la  bouche  ,  et  qui  vient  ou  des  voies  aériennes 
ou  de  l’estomac.  Néanmoins ,  Hippocrate  a  spécifié  que 
le  sang  de  source  bronchique  ou  pulmonaire  est  écumeux  : 
rendu  tel,  ce  fluide  constitue  l’hémoptysie.  Son  rejet  est 
accompagné  de  toux ,  et  souvent  de  douleur;  ce  qui  ne 
s’observe  pas  dans  V hématémèse  ou  vomissement  d’un 
sang  non  écumeux.  Nous  avons  vu  plus  haut  (aph.  aS, 
cinquième  sect.  )  qu’un  écoulement  quelconque  de  sang 
par  la  bouche  est  fâcheux  ;  et  nous  voyons  maintenant 
qu’il  ne  l’est  qu’autant  qu’il  se  trouve  compliqué  de 
fièvre.  Convenons  avec  Galien  que  toute  perte  par  les 
voies  pulmonaires,  donne  des  inquiétudes,  lors  même 
qu’elle  est  apyrétique.  Cette  proposition  n’est  point  in¬ 
firmée  par  quelques  faits  très -rares  qui  lui  sont  con¬ 
traires  ,  par  ces  hémoptysies  symptomatiques  des  règles 
supprimées  ou  non  encore  établies ,  puisque  tout  acci¬ 
dent  cesse  dès  que  l’écoulement  périodique  a  repris  son 
cours  ou  paraît  pour  la  première  fois.  Hippocrate  a 
pronostiqué  sur  le  crachement  de  sang  de  deux  ma¬ 
nières  :  sans  fièvre,  avec  toux  et  douleur  légère,  il  est 
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avantageux  ;  c’eçt  tout  le  contraire ,  si  le  malade  est 
tourmenté  des  trois  manières  à  la  fois  (i). 

S’il  s’agit  ici  de  l’hématémèse ,  considérons-la  comm© 
apyrétique  ou  pyrétique.  La  première  espèce,  fort  rare , 
a  une  grande  analogie  avec  l’épistaxis  ,  la  ménorrhée , 
lors  d’une  pléthore  sanguine  bien  prononcée  :  elle  est 
salutaire  à  cause  du  dégorgement  des  vaisseaux  sanguins,- 
et  de  la  force  de  circulation  qu’elle  modère.  En  raison 
de  l’importance  des  organes,  une  hémorrhagie  spontanée 
par  l’estomac,  par  ïe  tube  intestinal  et  l’appareil  génito- 
urinaire,  n’est  pas  sans  inconvénient ,  bien  que  la  fièvre 
n’existe  pas  :  on  demeure  d’accord  que ,  si  celle-ci  tour¬ 
mente,  le  danger  est  plus  grand.  Dans  la  seconde  espèce 
d’hématémèse,  tout  varie  en  raison  de  la  fièvre  concomi¬ 
tante.  L’hémorrhagie  est  active  ou  passive  :  d’une  part, 
le  calme  suit  pour  l’ordinaire  la  perte  de  sang  qui,  de 
l’autre ,  ajoute  à  la  prostration  des  forces. 

li’hématémèse  se  traite  par  la  méthode  réfrigérante  et 
astringente  :  les  meilleurs  praticiens  savent  que  chez  les 
pléthoriques ,  les  seuls  efforts  de  la  nature  guérissent ,  et 
que,  s’ils  ne  suffisent  pas,  on  les  seconde  efficacement 
à  l’aide  des  saignées ,  d’une  diète  sévère ,  des  boissons 
aqueuses  et  délayantes ,  qui  font  cesser  l’hémorrhagie 
et  la  fièvre  dont  elle  ést  accompagnée.  Si  les  rafraîchis- 
sans  sont  utiles,  l’usage  des  astringens  est  très-hasardeux. 
Dans  le  cas  de  prostration  extrême,  peut-on  compter  sur 
les  acides,  sur' les  médicamens  d’un  goût  acerbe  et  aus¬ 
tère?  Morton  a  démontré  que  le  quinquina  est  un  excel¬ 
lent  remède  :  dès  lors ,  les  toniques  ,  les  stimulans ,  les 
cordiaux  sont  préférables  à  la  bistorte  ,  à  la  tormentille , 


(i)  Sanguinemspuentibus  confert,  ut  sint  sine  fehre ,  ettussiant  ac 
doleant  levitc.r^  et  ut  sputum  tenue  fiat  ad  dies  bis  septem.  Febrire 
verà  et  titssire  ,  aç  dolere  pertinaciter,  et  sanguinem  reeentem  sempee 
spuere  ,  incommodum  est.  Coacar.,  sect.  ii ,  p.  430. 
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aux  solutions  de  sulfate  de  fer,  d’alumine,  etc.  La  sup¬ 
pression  d’un  flux  hémorrhoïdal ,  menstruel,  dispense  de 
l’emploi  d’aucun  de  ces  remèdes  avant  qu’on  ait  rappelé 
Jes  écoulemens  habituels  :  et  personne  n’ignore  que  les 
astringens  et  les  toniques  ne  peuvent  que  nuire  au  début 
du  mélæna. 

38.  Destillationes  in  çèntrem  supernum ,  in 
^igintî  diehus  suppurantur.  (§  vni.) 

Presque  tous  les  anciens  écrivains  se  sont  persuadés 
que  les  catarrhes  pulmonaires  provenaient  d’une  humeur 
âcre  transmise  du  cerveau  ;  et  long  -  temps  après  eux , 
cette  théorie  a  prévalu.  Quelle  que  soit  leur  source,  ces 
catarrhes  suppurent  en  vingt  jours.  Quoique  cette  ter¬ 
minaison  ait  été  mentionnée  ailleurs  par  Hippocrate  (i), 
qu’on  se  garde  bien  de  prendre  le  mot  suppurantur  dans 
sa  plus  rigoureuse  acception. 

Les  catarrhes  pulmonaires  ont  un  cours  prolongé , 
s’ils  sont  sans  fièvre  ;  sinon ,  leurs  périodes  sont  plus,  ra¬ 
pides.  Ils  ne  dégénèrent  guère  en  un  ulcère  qu’autant 
qu’ils  sont  anciens ,  et  que  le  poumon  a  profondément 
souffert  dans  sa  texture-  Temporis  autem  progressa  exas- 
peratur  pulmo  ,  et  intùs  exulceratur  à  pituitâ  jinhœrente , 
ac  putrescente,  et  grauitatem  eæhibet  pëct'ori ,  et  dolorem 
acutum  antè,  et  retrà ,  caloresque  acutiores  in  corpus  in~ 
cidunt ,  et  pulmo  à  calore  trahit  ad  se  pituîtam  ex  toto 
corpore  :  et  maximè  ex  capite  (2).  En  supposant  le  ca¬ 
tarrhe  compliqué  de  phlegmasie,  cette  suppuration  est 
encore  très-tardive ,  si  elle  doit  être  inévitable.  D’ailleurs, 


{i)  Fit  auiem  et  suppuratus ,  si  pituita  ex  capite -dA  pulmonem 
destillet.  De  Morb. ,  lib.  1 ,  sect.  1 ,  p.  ,  n"  lo, 

(a)  De  morb.,  lib.  i,  sect.  1,  p.  14** 
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cette  inflammation  n’est  jamais  très-forte,  autrement  ce 
serait  une  péripneumonie,  qu’on  voit  quelquefois  suc¬ 
céder  au  catarrhe  pulmonaire  mal  traité. 

Tout  porte  à  croire  qu’Hippocrate  parle  de  la  période 
de  coction  des  phlegmasies  de  la  membrane  muqueuse 
des  bronches.  Ce  n’est  guère  que  du  quinzième  au  ving¬ 
tième  jour  qu’elles  perdent  de  leur  intensité ,  que  la  toux 
s’afiaiblit  et  devient  rnoins  fatigante.  C’est  aussi  à  cette 
époque  que  les  malades  expectorent  avec  facilité  et  sans 
beaucoup  de  peine,  une  matière  épaisse,  blanche  et 
opaque,  qui  a  l’apparence  de  pus,  et  que,  pour  cela,  on 
nomme  mucus  puriforme,  matur-a  verh  sunt  sputa  quidem 
quum  similia  fuerint  puri  (i).  Tel  est  le  véritable  sens, 
de  l’aphorisme. 

Sg.  Si  quis  sanguinem  et  grumos  mingat y  et 
stranguriam  haheat  y  et  dolor  incidat  ad  peri-^ 
nœum y  et  imumventremy  et  pectinem  y  partes 
circà  vesicam  laborare  signijicat.  (§x.) 

Voyez  aphorisme  8o ,  quatrième  section. 

4o.  Si  lingua  ex  improvisa  impotens  fiat, 
aut  aliqua  corporis  pars  siderata  y  melancholi- 
cum  hoc  ipsum  fit.  (§vi.) 

Ces  accidens  s’observent  chez  des  personnes  peu 
âgées ,  et  plus  souvent  à  l’époque  de  la  vieillesse  ,  temps 
où  les  facultés  intellectuelles  se  conservent ,  quoiqu’atfai- 
blies.  Sans  dire  des  absurdités,  on  a  de  la  difficulté-  à 
prononcer  le  mot  propre  ,  même  h  le  trouver  3  on  hésite, 
on  balbutie,  et  on  s’irrite  de  cette  peine  à  s’exprimer. 

(i)  Hipp.,  de  P'ict.  ration,  in  août. 
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ïl  n’est  par  rare  non  plus  que  tout  à  coup  on  éprouve 
un  engourdissement  dans  un  membre ,  une  sorte  de  stu¬ 
peur,  et  une  faiblesse  qui  donnent  des  inquiétudes.  On 
rencontre  des  malades  ainsi  affectés  d’un  bras  et  d’une 
main ,  qui  ne  peuvent  saisir  aucun  corps  sans  le  laisser 
tomber  aussitôt  j  souvent  même  ils  ne  le  sentent  pas  , 
quoiqu’ils  le  touchent  ;  le  même  phénomène  est ,  selon 
l’espèce,  commun  à  l’une  ou  à  l’autre  extrémité  abdo¬ 
minale. 

Selon  Hippocrate ,  ces  aflFections  sont  causées  par  l’a- 
trabile  ou  par  une  humeur  mélancolique.  On  croirait  que 
les  purgatifs  sont  nécessaires  :  mais ,  de  leur  emploi ,  on 
n’obtient  que  du  mieux ,  et  une  attaque  d’apoplexie  sur¬ 
vient  tôt  ou  tard.  Ces  paralysies  partielles  ,  sans  atteinte 
des  fonctions  cérébrales,  sontbeauèoup  moins  fâcheuses, 
et  se  prolongent  davantage  que  celles  qui  se  rencontrent 
avec  une  altération  mêmq  légère  des  facultés  intellec¬ 
tuelles.  Ces  dernières  lésions  du  mouvement  menacent 
d’une  mort  prochaine.  En  général,  les  unes  et  les  autres 
sont  l’indice  d’une  destruction  lente  ou  rapide  de  l’homme 
-moral  et  physique.  Il  est  au  pouvoir  de  l’art  d’éloigner 
le  dernier  terme  j  mais  il  n’empêche  jamais  qu’il  arrive. 

41.  Si  senioribus  nimiùm  purgatiSj,  singultus 
superveniat ,  non  honum.  (§  xiii.) 

Voyez  aphorisme  4  »  cinquième  section. 

42.  Si  febriSi  quœ  non  est  à  bile,  detineat , 
aquâ  multâ  et  calidâ  in  caput  affusâ,  febris  so- 
lutio  fit.  (  §  XX.  ) 

Ce  n’est  pas  seulement  la  fièvre  non  dépendante  de  la 
Jîile  ,  mais  encore  celle  qui  n’ofl’re  rien  de  pituiteuA , 
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qu’il  faut  traiter  par  des  affusions  chaudes  sur  la  tête.  Si 
hominem  calor  corripiat  non  à  hilé  neque  à  pituiiâ,  sed 
uuf  à  lassitudine  aut  aliàs  Jebriat ,  aquam  midlam  cale- 
Jacito.  Deindè  eâ  super  infusâ  caput  rigato ,  donec  pedes 
sudannt(^i).  Le  cas  semble  ici  très-précisé ,  quoiqu’il  ne 
le  soit  pas  trop  par  l’histoire  de  la  maladie  de  Méton. 

Cet  homme ,  traité  d’une  synoque  simple  ou  d’une  fièvre 
inflammatoire,  dans  le  cours  de  laquelle  on  usa  de  lo¬ 
tions  chaudes  sur  la  tête  ,  a  évidemment  présenté  des 
symptômes  bilieux ,  que  la  douleur  de  la  tête  et  des 
lombes ,  que  la  nature  des  selles  ne  permettent  pas  de  * 
méconnaître. 

Metonem  febris  vehemens  corripuit ,  lumhorum  gra¬ 
vitas  dolorosa.  Postridiè  ubi  aquam  bibisset  satis  multam, 
ab  alvo  probè  prodiit.  Tertiâ,  capitis  gravitas.  Secessus 
tenues,  biliosi,  subrubri.Quartâ,  omnia  exacerbata  sunt. , 
Fluebat  à  dexirâ  nare  bis  sanguis  modicus.  Noctem 
molesté  iuht,  secessus  similes  tertice  diei.Ufinœ  subnigrœ., 
habebant  quoddam  in  medio  innatans,  subnigrum  ,  di- 
vulsum,  non  subsidebant.  Quintâ  ejfluxit  ex  sinistrû  nare 
sanguis  largus,  merus.  Sudavit ,  judicatus  est.  Postjudi- 
cationem  ,  insomnis  delirabat ,  urinas  tenues,  subnigræ. 
Capitis  lotionibus  usus  est,  dormivit,  resipiscebat.  Huic 
récidiva  facta  non  est.  Sed  sanguis  ^rupit  saepè  post 
judicationem  (2), 

Hippocrate  ,  qui  recommandait  les  affusions  chaudes  . 
sur  la  tête  des  malades  attaqués  d’une  fièvre  qui  n’était 
ni  bilieuse  ni  pituiteuse  ,  employait  l’eau  froide  au- 
dedaiis  et  au- dehors  du  corps,  dans  le  causas  ,  qu’il  dé¬ 
signait  soua  le  nom  de  ardente  ou  bilieuse.  Febris 
ardens ,  sive  causas  cùm  habuerit ,  Jëbris  detinet,  et  sitis 


(i)  £!pidem.,Yih:  n  ,  sect.  vi,  p.  3'j5. 
Ibid.,  liliui,  sect.xii,  ægrot.  vu. 
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Jorlîs,  et  lingua  aspera ,  ac  nigra  fit  à  spirîtâs  sanè 
caliditale.  Et  color  subbüiosus  fit,  et  sputa  biliosa.  Et 
œger  extrinsecùs  quîdem  frigidus  fit,  intrinsecùs  verb  valdè 
calidus.  Hidc  conducit  frigfacientia  adhibere  ,  et  ad 
ahum  etjorinsecùs  ad  corpus  ,  cavendo  ne  inhorrescat , 
potiones  quoque ,  ac  sorbitiones  dandœ  sunt  frequentes , 
et  paulaüm  quam  frîgidissimœ  (i). 

L’usage  de  l’eau  ,  chaude ,  froide ,  glaciale ,  a  été  si 
familier  aux  anciens,  aux  médecins  qui  pratiquaient  au 
commencement  du  dix-huitième  siècle  ;  de  nos  jours , 
il  a  procuré  de  si  grands  avantages  en  boisson  sous 
formes  de  lotion ,  de  fomentation,  d’aspersion,  d’afifu- 
sion,  de  douches,  d’immersion  et  de  bains,  qu’il  paraî¬ 
trait  utile  d’exposer  sommairement  ce  que  l’histoire  de  la 
médecine  nous  apprend  d’important  sur  ce  sujet.  Les 
bornes  de  ce  travail  ne  permettent  pas  d’entreprendre 
une  telle  analyse,  qui  ne  serait  que  fort  incomplète,  et, 
par  cela  même,  très-peu  instructive.  Il  est  donc  pru¬ 
dent  de  renvoyer  le  lecteur  aux  ouvrages  de  médecine- 
pratique  les  plus  estimés ,  qu’il  possède  sans  doute  ,  ou 
qu’il  peut  facilement  se  procurer.  Nous  l’engageons  sur¬ 
tout  à  lire  le  Traité  des  fièvres  du  docteur  Giannini ,  et 
les  additions  de  M,  Heurlelqup,  son  estimable  traduc¬ 
teur,  et  à  méditer  les  dissertations  présentées  avec  dis¬ 
tinction  à  la  Faculté  de  médecine  de  Paris  ,  par  des  élèves 
de  M.  Récamier,  qui  a  fait  à  l’HOtel-Pieu  plusieurs  expé¬ 
riences  recommandables  par  d’heureux  résultats. 

43.  Mulier  ambideoetra  nçin  Jit^  (S^ï*  ) 

44*  Qui  suppurati  uruntur  ayf  secantur,  si 
quidem  purum  ejffiuat  pus  et  album  y  evadunt: 


(1)  De  Affection. ,  sécr.  i,  »«ii  ,  p.  189. 
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si  çerb  subcruentum  et  cœnosum^  ac  graveolens^ 

pereunt.  (  §  vm.  ) 

Quand  il  n’y  a  encore  ni  trop  de  maigreur  ni  de  fièvre 
hectique,  il  est  impossible  de  porter  un  pronostic  sur 
les  suites  d’une  empyème;  l’inspection  seule  du  pus 
permet  de  prononcer,  quelleque  soit  la  manière  dont  on 
lui  ouvre  issue  à  travers  les  parois  de  la  poitrine.  Si  le 
fluide  purulent  est  blanc ,  homogène ,  bien  lié  et  sans 
odeur,  le  malade  recouvrera  certainement  une  santé 
parfaite,  le  foyer  ayant  son  siège  dans  le  tissu  lamineux 
qui  unit  la  plèvre  aux  côtes  et  aux  muscles  intermé¬ 
diaires.  Dans  ce  cas  ,  il  n’y  a  pas  d’épanchement  5  il 
existe  un  véritable  abcès ,  qu’on  appelle  empyème  en-- 
Jcystée,  et  pour  l’ouverture  duquel  il  n’y  a  qu’un  point 
à  inciser  ou  à  cautériser.  Ce  lieu  obligé  ou  de  nécessité  se 
rencontre  également  toutes  les  fois  que  le  dépôt  s’est 
formé  dans  l’endroit  où  les  plèvres  costale  et  pulmo¬ 
naire  ont  contracté  des  adhérences  par  l’effet  de  l’in¬ 
flammation  dont  elles  ont  été  affectées  l’une  ou  l’autre 
isolément,  ou  toutes  les  deux  à  la  fois.  Cette  seconde 
espèce  d’abcès  ou  d’ empyème  enkystée  est  constamment 
fâcheusé ,  parce  que  le  poumon  ne  manque  guère  d’être 
ulcéré.  Le  pus  de  bonne  qualité  peut  faire  croire  qu’il  a 
sa  source  à  la  surface  de  l’organe  ;  et ,  dans  ce  cas ,  le 
rétablissement  du  malade  est  possible  ;  il  n’est  point 
assuré ,  puisqu’il  n’est  pas  au  pouvoir  du  médecin  de  se 
convaincre  de  la  non  altération  du  tissu  parenchyma¬ 
teux.  Il  en  est  autrement  quand  la  matière  purulente  est 
teinte  de  sang ,  ressemble  à  de  la  boue ,  et  répand  une 
odeur  infecte.  Quoique  dans  cette  dernière  circonstance, 
il  n’y  ait  pas  toujours  expectoration  purulente ,  la  fièvre 
lente  ,  la  maigreur,  le  marasme  font  porter  un  pronostic 
fâcheux,  et  contre-indiquent  toute  espèce  d’opération. 
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ti’empyëme  de  pus  par  épanchement  exige  que  le  chi- 
ïurgien  ouvre  la  poitrine  clans  un  lieu  à'éiection,  à  sa 
partie  basse ,  sur  le  ciôté  et  un  peu  en  arrière.  Oïi  ne  doit 
nullement  croire  au  retour  à  la  santé,. ou  ,  au  moins,  il 
n’est  pas  certain  qu’elle  se  rétablisse  quapd  le  pus  sort , 
purum  et  album ^  car  il  est  possible  qüe  ce  fluide  pro«- 
vienne  d’une  ulcération  qui ,  quoiqu'4  lu  superficie  du 
pcmmon,  est  susceptible  de  s’étendre  en  profondeur, 
et  de  ne  point  se  consolider  au  moyen  d'une  cicatrice 
propre  à  réunir  l’organe  avec  les  parois  de  la  cavité 
thoracique.  Le  pus  sanieux ,  fétide ,  etc. ,  est  du  plus 
fâcheux  augure ,  car  il  indique  une  perte  assurée.  Il  n’est 
pas  question  d’hydrothorax  ;  mais  le  -liquide  qu’une  opé^ 
ration  ferait  couler,  aurait  aussi  des  pi'opriétés  physi¬ 
ques  peu  rassurantes ,  sur-tout  s’il  tenait  en  suspension 
des  flocons  albumineux,  membraniformes ,  donne* 
raient  lieu  de  soupçonner  une  enveloppe  de  même 
nature  sur  un  point  plus  ou  moins  étendu  de  la  plèvre 
pulmonaire. On  conclura  rigoitreuseraent  :  i’®  que  le  pus 
boueux,  sanguinolent  et  fétide,  retiré  de  la  poitrine  par 
l’opération  de  l’empyème ,  est  funeste  et  contraire  à  la 
conservation  des  malades  j  a"®  que  le  pus  blanc ,  pur, 
homogène ,  qui  s’écoule  par  les  mêmes  voies  dans  des 
circonstances  semblables,  permet  d’^espérèr  seulement , 
foin  de  garantir  le  rétablissement  de  la 'santé. 

45.  Qui  ad  hepar  suppuratum  uruntur  {  awI 
secanlur) ,  si  quidem  purum  ejffluat pus  et  album, 
superstites  evadunt  :  ipsis  emm  pus  e&tiri  tunicâi 
si  verb  effiuat  veîut  amurca  ,  .pereunt.  v(§  ix.) 

La  doctrine  des  abcès  au  foie  est  trop  connue  des 
chirurgiens,  pour  qu’il  faille  en  donner  ici  un  aperçu: 

,23 
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qu’il  suffise  de  citer  quelques  courts  passages  d’Hippo¬ 
crate  et  de  Gelse. 

Quibus  hepar  ustîs,  velut  amurca  prodit  ^  lethale  est. 
(Coacar. ,  sect.  m,  p.  43i.) 

Si  in  jecinore  vomica  est  y  et  ex  eâ  Jertur  pus  purum  et 
album  y  salus  ei  Jacilis  :  id  enim  malum  in  tunicâ.est. 
(Gels. ,  lib.  n ,  cap.  i,  sect.  vn  ,  p.  64.  ) 

Ex  jecinore  si  pus  cruentum  exit,  mortijerum  est.  (Ibid 
ibid.,  p.  68.) 

46.  In  doloribus  oculorum  y  postquàm  merum 
hibendum  dederis,  et  multâ  calidd  laverisy  ve¬ 
nant  secato.  (§vii.) 

Dans  les  douleurs  des  yeux ,  saignez  après  l’usage  du 
vin  pur  et  de  beaucoup  de  lotions  chaudes. 

Voyez  aphorisme  3i ,  sixième  section. 

47.  Hjdropicum  si  tussis  habeaty  desperatm  : 
est.  (§  IX.) 

Voyez  aphorisme  35 ,  sixième  section. 

48.  ürinœ  stillicidium,  et  iirinœ  dijfficultatem 
vint  potus  et  vence  sectio  solvit.  Secandœ  verb  , 
internas  {y endd.)  (§x.) 

V oyez  aphorisme  36 ,  sixième  section. 

49.  Ab  anginâ  detentOy  tumor  et  rubor  in  - 
pectore  supetveniens,  bonum  :  foras  enim  verti- 
tur  morbus.  (§  vu.  ) 

V oyez  aphorisme  3^,  sixième  section.  t 
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50.  ^uibus  cerebrum.  sphacelo  fuertt  affec- 
mm,  in  tribus  diehus-pereurit  :  si  vero  hos  effu* 
gerint f  Sanifiunt,  (S  vi.) 

Cerehro  corrupto  ,  aliiîn  tribus  diebus ,  alîi  in  séptem 
moriuntur.  lias  verb  si  effugerint ,  servantur.  (Coacar. , 

S€Ct.  I,  p.  423.)  :  , 

Hippocrate  n’ignorait  pas  que  les  parties  frappées  dé 
mort  ne  reviennent  jamais  à  la  vie;  d’où -l’on,  doit  pré¬ 
sumer  qu’il  s’agit  particulièrement  ici  d’une  inflamma*-; 
tion.  Or,  on  sait  qu’une  méningite  ou  une  céphalite  sont 
susceptibles  de  donner  ,1a  mort  dans  un  court  espace  de 
temps,  ou  de  se  terminer  par  résolütion/eii  trois  ou  sept 
jours. 

51.  Sternutatio  fit  ex  capite,  percalejiacto 

cerebro,  aut  perhumectato ,  quod  est  in  capite  y 
vacuà.  Aër  enim  qui  intyis  est  y  supràmodum 
Çid  est  yi)  fioràs  efifunditur,  Strepit  auterriyquia 
per  angiistum  ipsi  est  transitus.  (§  vi.  )  ' 

Cet  aphorisme  traite  d’un  sujet  physiologique^  et  dis¬ 
pense  de  tout  commentaire  qui  ne  doit  que  se  rapporter 
à  la  pratique. 

Sa.  Quibus  hepar  circùmcircà  dolet y  his  fe^ 
bris  superveniens  y  dolorem  solvit.  (§m.  )  ; 

Voyez  aphorisme  4o,  sixième  sectiôn.  , 

55.  Quibus  sanguinem  de  çenis  auferre  côn- 
ducity  his  vere  venam  secare  oportet.  (  §  xix.  )  , 

Voyez  aphorisme  4? ,  sixième  section. 
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54*  Quibus  inter  septum  transverSum ,  et 
ventrem  pituita  eoccluditur,  et  dolorem  exhibet, 
f/î’  neutrum  ventrem  habens  transitum  ,  his  per 
venus  in  vesicam  pituita  versé  ^  morbi  solutio 
yîr.  {§:x.) 

S’agit-il  d’un  kyste  séreux  susceptible  de  disparaître 
par  voie  d’absorption ,  soit  qu’il  reste  intact ,  soit  qu’il 
se  rompe ,  et  que  l’épanchement  du  fluide  ait  lieu  dans 
la  poitrine  ou  dans  le  ventre  ? 

55.  Çuibus  hepar  aquâ  repletum  adomentum 
èruperit,  his  venter  aquâ  impletur,  et  moriun-^ 
tur.  (§ix.) 

Depuis  Galien  jusqu’à  Morgagni ,  beaucoup  de  pra¬ 
ticiens  ont  regardé  comme  cause  d’un  grand  nombre 
d'hydropisies  du  ventre  la  rupture  des  bydatides,  dont  le 
foie  est  souvent  le  siège.  On  conçoit  qùe  de  tels  épan- 
chemens  peuvent  être  consécutifs  de  cette  manière  j 
mais  ces  tumeurs  aqueuses  ,  situées  sur  la  face  con¬ 
vexe  du  foie ,  ne  peuvent  jamais  communiquer  dans 
l’intérieur  de  répip’.oon,  selon  la  version  des  mots  ad 
omentum,  donnée  par  quelques  traducteurs.  Ces  kystes 
séreux  seraient-ils  saillans.à  la  surface  concave  du  même 
organe  ,  il  pourràit,  à  là  rigùéur,  s’établir  dans  l’épi¬ 
ploon  üne  communication  directe d’où  résulterait  une 
hydropisie  enkystée  ou  .épiploïque  et  non  encore  une 
ascite.  Il  est  plus  conforme  à  l’expérience  médicale  et  à 
la  disposition  anatonaique  des  parties ,  de  se  persuader 
qu’après  la  rupture  d’un  kyste  séreux  hépatique  ,  le 
fluide  cOule  sur  l’épiploon,  s’açcumule  dàns  la  cavité 
abdominale ,  et  produit  une  hydropisie  ascite  secon- 
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daire,  qui  est  nécessairement  mortelle,  .si  les  vaisseaux 
absorbans  ne  reportent  le  fluide  épanché  dans  le  tor¬ 
rent  de  la  circulation  ,  et  si  les  urines ,  les  selles  ou  les 
sueurs  ne  donnent  d’abondantes  évacuations. 

5(5.  Anxietatem,  oscitationem  ,  horrorerriy  vi- 
num  pari  aqud  potum  y  solvit.  (§  xxi^) 

67 .  Quibus  in  urinarid fistuld  tuberculum  fity 
his  suppurato  eo  et  perrupto,  solvitur  dolçr, 
(§x.) 

Voyez  aphorisme  82 ,  quatrième  section. 

58.  Quibüs  terebrum  concUssum  fuerit  ah 
aliqudcausdy  necesse  est  eos  statim  rnutps  fierL 
(§vi.) 

Et  si  cereàrum  concussum  fuerit ,  ac  doluerit  ejus , 
qui  percussus  sit,  necesse  est  è  vestigia  mutum  feri^  et 
neque  videre ,  neque  audirefi). 

Quîbus-  cerebrum  concussum  fuerit ,  et  doluerit  per- 
cussis ,  aut  aliàs  lâpsis ,  si  statim  voce  privantur,  et 
neque  vident  ,  neque  audiunt ,  et  plerùmque  moriun- 
iur  (2). 

La  perle  de  la  voix ,  l’aphonie  ou  la  mutité  ne  sont 
pas  le  seul  effet  de  la  commotion  du  cerveau.  On  ob¬ 
serve  en  même  temps  le  défaut  de  sentiment  et  de 
mouvement ,  la  respiration  stertoreuse  el  tous  les  symp¬ 
tômes  de  l’apoplexie.  Cet  état  varie  d’intensité,  selon 
que  l’ébranlement  a  été  plus  ou  moins  considérable. 

(1)  De  Morb. ,  lib.  i ,  sect.  i ,  p.  iSp ,  n®  5. 

(?)  Coacar.  Praenot. ,  sect.  «i,  p.  432. 
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(Si  à  febre  deterito  collum  invertatuvy  et  dè^ 
glutire  non  possity  tumore  non  eccistente  in  colloy 
lethale.  ) 

J^oyez  aphorisme  35 ,  quatrième  section. 

69.  Corporibus  humidas  carnes  habentibusy 
J'amem  inducere  oportet  y  James  enim  siccatcoiy- 
jpom.  .(§  xviu,)" 

ünè  peau  très-blanche ,  peu  colorée  ou  pas  du  tout, 
beaucoup  de  graisse;  des  vaisseaux  sanguins  petits  et 
à  peine  visibles;  une  pituite  épaisse ,  limpide,  qui  fa¬ 
tigue  l’estomac  et  Taffadît  jusqu’à  ce  qu’elle  soit  rejetée 
^ps  yoip-issemept  ni  effort ,.  le  matin  à  jeun  pu-  après  les 
repas;  une  tendance  aux  catarrhes  pulmonaires  et  aux 
hydrOpisies  de  poitrine,  donnent  une  idée  de  cette 
humidité  des  chairs  que  les  médecins  observent  assez 
fréquemment.  Les  personnes  ainsi  constituées  mangent 
beaucoup  pour  l’ordinaire;  eu  égard  à  la  lenteur.de 
leurs  digestions  ,  elles  sont  toujours  disposées,  à  boiie 
plus  de  vin  pur,  .de  pafé  et  de  liqueurs  spirit'ueuses 
que  qui  que  ce  soit.  Le  régime  aqueux  et  humectant 
ies  incommode,  et  leurs  alimens  sont  choisis  de  pré¬ 
férence  parmi  les 'viandes  assaisonnéès'  ou  de  haut 
^pût.  Dans,  les  cas  de  maladie  ,  la  diète  est  Un  des 
riieilleûrs  moyens  de  traitement  :  il  faut  nourrir  peu,  et 
ne  prescrire  en  petite  quantité  que  des  aliniens  qui  ne 
sont  pas  substantiels.  Néanmoins  ,  ayons  égard  au  jeune 
âge  et  à  l’habitude  de  manger  lorsqu’on  est  bien  por¬ 
tant.  L’exercice  et  la  fatigue  sont  nécessaires  à  ces 
tempéràmens  humides  ,  lors  d’une  bonne  santé  ;  et  on 
conçoit  que  des  occupations  sédentaires  leur  sont  extrê¬ 
mement  nuisibles. 
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60.  Ubi  in  toto  corpore  mutationes,  et  corpus 
perfrigeretur,  et  rursiis  calejiat^  aut  calor  alius 
ex  alio  permutetur,  longitudinem  morbi  signù' 
jicat.  (§  xm.) 

^qye^  aphorisme  4o  >  quatrième  section. 

61 .  Sudor  multuSy  calidus  aut frigidus^  sem-- 
per  JluenSy  humidi  redundan^iam  habere  signi-~ 
Jicat.  Educere  igitur  oportet ,  robuste  quidem^, 
supernè  :  debiU  verb,  inferne.  (§  xv.) 

/^qyes  aphorismes  4i  >  42,  quatrième  section. 

62.  Febres  non  intermittentes,  si  per  tertiam 
çehementiores  jiant ,  periculo^.  Quocuiique 
autem  modo  intermittant ,  signijicat ,  pericuU 
esse  expertes.  (  §  iii.  ) 

F9yez  aphorisme  43 ,  quatrième  section. 

63.  Quibus  febres  longœ  sunt,  his  aut  tuber^ 
cula,  aut  ad  articules  dolores  Jiunt.  (§  ni.) 

Voyez  aphorisme  44?  quatrième  section. 

64.  Quibus  tubercula  diutina,  aut  ad  arti¬ 
cules  dolores  ex  febrihus  Jlunt,  his  cibis  utuntur 
copies ioribus.  (§  xxi.) 

V oyez  aphorisme  45 ,  quatrième  section. 

65.  Si  quis  febricitanti  cibum  det  J  couvâtes- 
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centi  quidem  3  robur  :  cegrotanti  verb  ,  morbus 

fit.  (§XXÏ.) 

ün  fiévreux  n’CsSt  censé  convalescent  qu’aulant  que, 
toutes  les  évacuations  spontanées  ou  artificielles  n’ayant 
rien  laissé  à  désirer,  il  ne  subsiste  plus  le  moindre 
symptôme  de  maladie ,  ou  qu’il  n’y  a  que  la  faiblesse  et 
la  maigreur  proportionnées  à  la  durée  de  la  fièvre.  Dans 
cet  état ,  le  besoin  de  réparer  est  urgent ,  la  faim  tour¬ 
mente,  et  le  médecin  sent  la  nécessité  d’accorder  des 
alimens  solides  en  qudhtité  relative  à  la  force  des  organes 
digestifs.  Il  ne  faut  pas  oublier  que  ,  pendant  la  fièvre, 
l’abstinence  doit  être  absolue.  Cette  opinion  est  tout  à 
fait  conforme  à  la  doctrine  d’Hippocrate,  qui  dit  expres¬ 
sément  que  la  faim  est  ennemie  de  la  fièvre  (i)  :  mais 
s’il  est  vrai  que  l’oracle  de  Cos  défende  de  nourrir  un 
fiévreux  (2)  ,  quel  es{  ce  fiévreux  ?  Durant  un  redouble¬ 
ment  ou  un  accès  ,  on  se  gardera  de  donner  des  alimens 
solides  et  liquides,  tandis  que  le  temps  des  intermissions 
ou  des  rémissions  sera  celui  propice  à  leur  prescrip¬ 
tion  (3). 

ün  médecin  qui  permettrait  une  nourriture  consis¬ 
tante  tant  que  la  fièvre  persiste,  aurait  oublié  cette  asser¬ 
tion  d’Hippocrate  :  «(La  diète  des  personnes  en  santé  est 
autant^rêjudicîable  à  celles  qui  sont  en  état  de  maladie, 
que  la  diète  des  brutes  est  opposée  à  celle  dps  personnes 
bien  portantes  (4).  »  C’est  sans  doute  d’après  cette  idée 

(i)  JBpidsm, ,  lib.  yi  ,  sect.  ni. 

,  (2)  Febrienti  ne  cibiËn  oj feras ,  etc. ,  lib.  de  Loc.  in  homin. , 
sect.  Il ,  p.  75. 

(3)  Si  verô  JehrUis  calor  apprehenderit ,  ac  dirniserit,  gravitas 
antern  corporis  ipsum  detinuerit ,  hune  donec  quidem  calor  tenuerit , 
sorbitionibus ,  ac  petionibus  curato.  Quùm  autem  non  tenuerit ,  etiam 
eibos  data  ,  etc.  De  Affection. ,  sect.  i ,  p.  189,  n»  14. 

(4)  Si  verô  quis  considérât,  quœ  sU  œgrotorum  diceta,  compara^ 
iione  ad  sanorum  diœtam  factâ,  is  imeniet  hanc  œgris  noeentiorenit 
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iqu’nn  commentateur  célèbre  a  présenté  le  sens  de  l’a¬ 
phorisme  de  cette  manière  :  «  Quiconque  donne  des  ali- 
mens  solides  à  un  fébricitant,  augmente  la  maladie  dans 
la  même  proportion  qu’il  fortifie  l’homme  sain  (i).  >> 

66.  Per  vesicam  prodeuntia  inspicere  oportet, 
un  sint  qualia  sanis  prodeunt.  Quce  igitur  mi- 
nimè  his  similia,  eb  morbosiora.  Sanis  verb  si- 
milia  y  minime  morbosa.  (§  xvi.) 

Consultez  les  notes  annexées  à  l’aphorisme  69  de  la 
quatrième  section. 

67.  Et  quibuSy  egestionesy  si  stare  permiseris 
et  non  moveriSy  subsident  veluti  ramenta  :  et  H 
pauca  juerintyparvus  Jitmorbus.  Si  verb  multa, 
magniis y  his  confert  alvum  inferne  purgari.  Si 
autem  non  purgatâ  alvo  sorbitiones  déduis, 
quantb  plures  dederisy  eb  magis  lœdes..  (§  xvii.  ) 

Pour  que  des  selles  déposent,  elles  doivent  être  li¬ 
quides,  aqueuses,  cpmme  on  l’observe  dans  les  cas 
diarrhée  et  de  dysenterje  ,  etc.  Elles  ressemblent  néces¬ 
sairement  à  celles  dont  Hippocrate  parle  dans  quelques 
endroits  de  ses  ouvrages  (2).  L’hypostase  est  un  mucus 
qui  se  précipite  et  se  concrète  par  le  refroidissement, 


■quàm  eam  quœ  ferarum  est  et  aliorum  animalium  ,  sanis.  De  Voter., 
medicin.,  p.  lo,  ïi®  14. 

(1)  Si  quis  febrienti  cibum  solidum  euchibeat,  is  sciât  œgroto  tan¬ 
tum  augmenti  morbi  prœstare ,  quantum  rqboris  cihus  sano  afferre 
solet.  Pr.  Martian. ,  p.  478.^ — Ployez  sect.  1,  aph.  16  ;  sect.  u ,  aph.  10 
«t  17.  ' 

(a)  Erant  autem  sine  vomitu  et  alvi  turbatœ  ex  tenuibus ,  aquosisy 
non  biliosis,  spumosis,  multis,  quce  aliquando  deposita  etiatn  subsi- 
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en  se  représentant  sous  forme  de  pelotons ,  de  grar- 
meaux ,  de  filamens  ramentacés  (  raclures ,  ratissures  ou 
Jausses  membranes).  Cette  matière,  sécrétée  abondam¬ 
ment  par  les  surfaces  muqueuses,  est  soustraite  aux 
fonctions  nutritives;  en  sorte  que  plus  elle  abonde,  plus 
la  perte  de  substance  est  grande,  plus  la  maladie  est 
grave.  Pour  guérir,  il  importe  de  diriger  uniquemept 
ses  vues  pratiques  sur  les  entrailles.  On  doit  purgej^par 
bas ,  dit  Hippocrate  :  est- ce  à  l’aide  des  lavemens  o5  des 
potions  prises  à  l’intérieur? 

Dans  quelques  cas  de  diarrhées  et  de  dysenteries  chro¬ 
niques,  le  père  de  la  médecine  conseille  l’emploi  des 
vomitifs  ,  comme  propre  à  troubler  Je  mouvement  mor¬ 
bide  des  entrailles.  Tous  les  jours  on  prescrit  une  dose 
d’ipécacuanha ,  et  on  s’en  trouve  bien.  Ce  remède  dis¬ 
pense  souvent  des  laxatifs  doux  ,,  dont  il  faut  user  avec 
réserve.  Il  semble  que  les  lavemens  sont  spécialement 
f eqgpmandés  dans  cette  circonstance  précisée  par  l’a¬ 
phorisme  ,  laquelle  se  rapporte  aux  diarrhées  aiguës. 
Sans  doute  on  ne  croira  pas  d’abord  que  ce  fût  l’avis 
d’Hippocrate  :  mais  si  on  collationne  cette^entence  avec 
celle  exprimée  ailleurs  ,  on  verra  que  rien  n’est  avancé 
4ui  ne  soit  confôrmè  à  la  vérité  (i).  Dans  beaucoup  de 
cas ,  qu’il  serait  possible  d’expuser,  on  n’a  pas  suivi 
d’autre  méthode  curative.  Après  avoir  évacué  les  gros 


dentiam  habebant  i  eæ- quibus  sanè  etiam  id  yquod  sub  dio  nocttt 
exponehatur,  .erjaf.  Epidem.,  lil).  ,ii,  sec  .  iii. 

Quum  seckssus  aquosisub  dio  expositi  essent,  fupernè  Iceues,  tenues^ 
isatidi  valdè  similes.  fuerunt,  infemè  vepb  subâdentiam  habebanU 
Epidem. ,  lib,  IV,  p.  33i ,  n,°  aS. 

(i)  jdlviegestionçs,  si  iaidem  concedercy  ac  consistere  permiserisy 
velut  ramenta  subside nt  ;  sipauca,  modicus' est  morbus ,  si  multa  y 
ymltus.  His  infiisum  per  clysterem  adhibere  eandticit.  Lib.  de  Judi- 
cafio/i ,  n»  8  J  p,  383.  , 
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intestins  à  l’aide  d’un  lavement  entier,  nous  recomman¬ 
dons  de  prendre  ,  chaque  quatre  heures ,  un  demi-lave¬ 
ment  mucilagineux  ,  composé  d’une  décoction  de  graine 
de  lin  et  de  pavot  :  il  est  rare  que  nous  ayons  besoin 
d’ajouter  quelques  gouttes  de  laudanum. 

Si ,  au  lieu  de  purger,  on  se  borne  à  l’emploi  de  ti¬ 
sanes  légères ,  plus  ou  moins  nourrissantes ,  on  fait 
beaucoup  de  mal;  à  plus  forte  raison,  si  on  permet  des 
alimens  de  quelque  consistance.  Souvent  l’estomac  se 
conserve  bon,  et  on  a  de  l’appétit,  lôi's  d’une  diar¬ 
rhée  ou  d’une  dysenterie,  et  les  malades  tourmentent 
pour  manger.  Jln  cédant  à  leurs  instances  ,  on  oublie 
que  le  tube  intestinal  ne  peut  exercer  aucune  action 
sur  la  pâte  chymeuse  bien  préparée  qui  lui  est  trans¬ 
mise.  Celle-ci  le  fatigue  et  l’irrite  davantage  par  sa 
présence  ;  il  n’ÿ  a  pas  d’absorption  chyleuse ,  et  tout 
est  promptement  transmis  par  la  voie  des  selles.  Alors , 
non  seulement  il  n’y  a  pas  de  réparation  nutritive,  mais 
encore  les  pertes  sont  accrues  par  la  sécrétion  sura¬ 
bondante  d’un  mucus  j  provoquée  par  l’irritation  des 
membranes  et  des  glandes  qui  le  versent  et  le  préparent. 
Il  est  donCvr^i  de  dire,  dans  ce  cas,  que  plus  on  nourrit, 
plus  on  fait  de  mal.  En  effet,  si  les  gros  intestins  sont 
seuls  affectés  primitivement ,  les  intestins  grêles  ne  tar¬ 
dent  pas  à  l’être  j  l’estomac  ne  reste  plus  intact ,  l’appétit 
cesse  complètement,  et  la  maladie  a  plus  d’étendue  qu’elle 
n’en  avait  dans  son  origine. 

68.  Quee  cruda  deorsiim  secedunty  ah  atrâ 
sunt  bile  :  si  plura,  major  :  si  pauciora^  minor 
estmorhus.  (§  xvn.) 

Avec  un  peu  d’attention  ,  on  voit  quül  s’agit  uni- 
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quement  du  dépôt  indiqué  d^ns  l’aphorisme  qui  pré¬ 
cède  (i). 

6g.  Exscreationes ,  in  fehrihus  non  intermit- 
tentihusy  livides,  et  cruentes,  et  hiliosce ,  et  gra- 
veolentes,  omnes  males  sunt.  A t  rite  secedentes, 
honœ.  Sic  etiam  per  alvum ,  et  vesicam ,  et, 
ubicunque  quid  secedens  restiterit  non  purga- 
fwm  , /w  .  (  §  xvn .  ) 

Voyez  aphorisme  47»  quatrième  section. 

70.  Corpora  oportet,  uhi  quis  purgare  vult, 
facile  fluentia  reddere.  Et  si  quidem  velit  effi~ 
cere  facile  fuentia  sursùm  ,  alvum  sistere  :  si 
verb  deorsùmf  humectare.  (§  xix.) 

La  première  parüe  de  cette  sentence  compose  l’apho¬ 
risme  9  de  la  deuxième  section.  La  seconde  est  ajoutée^ 
et  n’offre  pas  un  sens  très-clair.  Hippocrate ,  en  parlant 
de  l’ellébore  usité  de  son  temps  pour  faire  Vomir,  ne 
dit  pas  un  mot  de  la  nécessité  de  resserrer  le  ventre^ 
afin  d’en  venir  plus  aisément  à  bout.  Il  Recommande 
seulement  d’humecter  beaucoup ,  et  de  prescrire  à  la  fois 
une  nourriture  plus  abondante  et  le  repos.  La  pratique 
journalière  fait  connaître  une  foule  de  cas  dans  lesquels 
une  diarrhée,  une  dysenterie  sont  suspendues  par  des 
efforts  spontanés  de  vomissement,  et  on  ne  fait  rien 
pour  déterminer  une  sorte  de  constipation.  On  en  infère 
que  le  vomissement  est  très-squvent  l’unique  moyen 
immédiat  propre  à  faire  cesser  le  flux  de  ventre;  et  que 
nous  l’employons  comme  ressource  thérapeutique.  Lors-; 


(1)  Quibus  verb  in  egestione  infernè  bilis  atra  subsidet,  sLcopUt- 
tior,  major  est  morbus.  Si  paucior,  minor.  De  Judicat. ,  p.  333. 
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qu'on  veut  procurer  des  évacuations  alvines ,  il  n’est  pas 
douteux  que  les  potions  purgatives  ne  doivent  être  pré¬ 
cédées  de  la  presfeription  deà  humectans.  Celse  a  dit: 
«Il  est  d’usage,  dans  toutes  les  maladies,  de  rendre  le 
ventre  libre,  lorsqu’on  veut  purger  par  le  bas  ,  et  de  le 
resserrer  quand  on  se  propose  de -faire  vomir  (i).  » 

71.  Somnus,  vigilia,  utraque  modum  exce- 
dentia,  morbus.  (§  xiii.) 

y^oy^z  aphorisme  3,  deuxième  section. 

72.  In  non  intermittentibuS  febribus ,  si  ex- 
terna  quidem  sint  frigida ,  interna  verb  uran-> 
tur,  et  sitim  habeant,  lethale.  iii.) 

Voyez  aphorisme  48 ,  quatrième  section. 

Les  fièvres  continues  dans  lesquelles  les  malades  souf¬ 
frent  du  froid  à  l’extérieur  et  d’une  chaleur  brûlante  au- 
dedans ,  sont  les  lipyries.  Hippocrate  a  souvent  désigné 
ces  p3n:exies  d’après  un  seul  symptôme  prédominent. 
Dans  celles  qu’il  nommait  épialeSy  le  froid  et  le  chaud 
existent  en  'même  temps.  Les  fièvres  dssodes  s’accom¬ 
pagnent  d’anxiété  fatigante,  de  dégoût,  de  nausées,  dé 
vomissemens,  de  tension,  de  gonflement  et  de  chaleur 
d’entrailles;  les  typhodes  sont  caractérisées  par  la  stu¬ 
peur  et  l’état  d’étonnement  des  malades  :  cinq  espèces 
de  ces  dernières  sont  décrites ,  lib.  de  intern.  Affect.  La 
fièvre  hectique  provient  d’un  ulcère,  d’une  vomique,  du 
pus  épanché  ou  de  la  résorption  de  ce  liquide;  elle  en¬ 
traîne  la  colliquation  des  solides  études  fluides  ,  enfin  la 
mort.  Lorsque  les  humeurs  se  consiinient  et  que  les  so- 

,  (i)  lllud  quoque  perj.jetuum  est  in  omnibus  morbis  ,  tibi  ab  lnfe~ 
tiore  parte purgandus  aliquis  est ,  ventrem  ej us  antè  solvendum  esse, 
uM  à  superiore,  compriméndum.  De  Medicin. ,  lib.  m,  cap.  11 , 
sect.  vu  ,  p.  143. 
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lides  se  dessëcllent,  il  y  a  vopt'Jès  mortelte*, 

Le  causus  existe  avec  une  chaleur  insupportable  ,  et  est 
appelé  le  plus  souvent  ri  srûp  par  le  divin  vieillard.  La 
fièvre  ardente  se  joint-elle  k  un  érysipèle  du  poumon 
la  fièvre  est  et  on  la  nomme  crjmode.  Les- 

sueurs  abondantes  et  colloquatives  qui  ne  soulagent, 
point,  durant  lesquelles  la  langue  est  sèche  et  rude,  etc., 
constituent  la  fièvre  élode  dont  Forestus  fait  aussi  men¬ 
tion  ,  lib.  Il ,  obs.  42.  ne  difl’ère  de  la  pré¬ 

cédente,  qu’en  ce  que  le  sang  paraît  converti  en  putrilage 
aqueux.  Le  mot  phricode  exprime  un  froid  qui  se  fait 
sentir  subitement  au  milieu  d’une  grande  chaleur.  Hip¬ 
pocrate  appelle  ainsi  une  demi-tierce,  décrite  epidem.i, 
sect.  I.  Enfin  dans  la  xtiyyâ^tis  Trwpe'îoV,  fièvre  lyngode,  le 
malade  a  le  hoquet  depuis  le  principe  de  la  fièvre  jusqd’à 
sa  terminaison  critique.  (  Voyez  Gai. ,  de  Diœt.  acutor; 
Bonet ,  Medicin.  septentr. ,  t.  ii ,  lib.  v.  )  ; 

<75.  In  febrè  non  intermittente  y  si  labium  y 
dut  nasusy  aut  oculus,  aut  supercilium  distor- 
queatuvy  si  non  vident^  si  non  audiaty  jam  debi- 
lis  existons;  quicquid  horum  jiaty  lethale.  (§ni.) 

Voyez  aphorisme  49 ,  quatrième  section. 

74-  Leucophlegmatiœ  hjdrops  supervenit. 

(§  IX.) 

On  a  vu,  aphorisme  29  de  cette  section,  que  la  diar¬ 
rhée  guérit  la  leucophlegmatie  ;  mais  lorsqu’il  n’y  a 
aucune  évacuation  par  la  peau ,  par  les  selles  ou  les  uri¬ 
nes;  lorsque  la  maladie  continue  de  faire  des  progrès, 
que  la  prostration  des  forces  est  extrême ,  et  la  cachexie 
portée  au  dernier  degré ,  un  épanchement  séreux  abdo¬ 
minal  ne  manque  jamais  de  se  joindre  à  la  leucophleg¬ 
matie  ,  comme  épigénèse. 
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75.  Ab  ahi projiuvioy  djsenteria.  (§  ix.) 

Voyez  aphosisme  23  de  cette  section. 

76.  A  djsenteriâ  y  intestinorum  lœvitas 
pervenit.)  (§  ix.) 

Voyez  aphorisme  43  ,  sixième  section. 

Il  est  fâcheux  que  la  diarrhée  soit  suivie  de  la  dysen- 
terie>Les  malades  tourmentés  par  cette  dernière,  ren¬ 
dent  par  les  selles  beaucoup  de  mucosités  séreuses  et 
sanguinolentes 5  ils  ne  supportent  leur  état  qu’autant  que 
les  fonctions  des  vaisseaux  lactés  s’exécutent  encore,  et 
que  la  nutrition  continue  de  s’opérer.  Si  la  lienterie  suc¬ 
cède,  il  n’y  a  plus  de  moyens  réparateurs,  puisque  le 
chyle  se  confond  dans  les  mucosités  qui  sortent  par 
l’anus,  et  que,  par  cette  voie,  les  alimens  sont  rendus 
à  peu  près  tels  qu’on  les  a  pris.  La  dysenterie  existe 
toujours  avec  des  coliques  ,  qui  se  calment ,  et  diminuent 
ou  cessent  tout  à  fait  quand  la  lienterie  s’annonce.  On 
peut  croire  à  un  mieux  réel  sur  lequel  U  ne  faut  pas  se 
méprendre.  Quoique  les  malades  ne  souffrent  pas ,/  ou 
très  -  peu  ,  les  évacuations  alvines  restent  fréquentes, 
l’amaigrissement  augmente  ;  les  infiltrations  œdéma¬ 
teuses,  les  épanchemens  se  forment,  et  une  cachexie 
aussi  avancée  est  l’avant-coureur  d’une  mort  prochaine. 

77.  A  sphacelo  abscessus  ossis.  (§  xn.) 

78.  A  sanguinis  vomitu  tabes ,  et  puris  pur- 
gatio  sursîim,  (§vin.) 

Voyez  aphorisme  i5  de  cette  section. 

(  A  tàbe  ,  fiuxus  ex  oapite.  A  fiuxu  ,  ahi 
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projliivium.  Ah  alvi  projluvio,  inhibitio  purga* 
tionis  sursüm.  Ab  inhibitiùne,  mûrs.  ) 

F'oyez  aphorisme  12,  cinquième  section;  aphorisme 7, 
septième  section. 

(^A  sanguinis  sputo,  puris  sputum  y  et  JLuociOi 
Postquàm  autem  sputum  inhibetury  moriuntur.') 

79,  Qualia  etiam  in  kis  quœ  pervesicam,  et 
in  his  quce  per  alvum  fiunt  egestionibus,  et  in 
his  quœ  per  carnes  y  et  sic  ubi  alid  naturœ  viâ 
corpus  eàceat  :  si  pariimy  parvus  morbus  fit  :  si 
multiim  y  magnus  :  si  admodùm  multiim  y  hoc 
ipsum  le  thaïe.  (,§  xrii.) 

En  supposant  les  forces  bien  conservées  et  toutes  les 
issues  parfaitement  libres ,  il  y  a  une  proportion  dans 
les  matièo’es  ou  humeurs  qui  s’écoutent,  relative  à  la 
gravité  et  à  l’importance  de  l’affection.  Tout  en  termi¬ 
nant  une  maladie  ,  un  sédiment  urinOux  abondant  an¬ 
nonce  qu’elle  a  été  violente,  car  il  eût  été  moindre, 
s’il  y  avait  eu  peu  d’intensité.  De  telles  hypostases,  aussi 
copieuses  dans  des  affections  chroniques ,  sont  d’un 
mauvais  augure,  loin  de  présager  un  bien.  Il  y  à  plus  à 
craindre,  toutes  tés  fois  que  les  selles  se  composent  de 
beaucoup  d’excrémens  hétérogènes  ;  le  trop  inspire  des 
craintes  que  le  moins  dissipe  ou  ne  s-ûggère  pas.  Üne 
sueur  en  forme  de  l'osée ,  chaude  et  assez  forte  ,  met 
souvent  fin  à  la  fièvre  :  si  elle  est  continuelle  ,  on  dit 
que  le  cprps  est  farci  d’humeurs.  A  ces  développemens 
donnés  par  de  Gorter,  on  doit  ajouter  que  sic  ubi  aliâ 
naturœ  viâ  corpus  exeat ,  s’entend  d’évacuations  autres 
que  celles  désignées  ;  de  celles  qui  s’exécutent  par  toutes 
les  surfaces  muqueuses ,  par  les  plaies ,  les  ulcères ,  et 
au  moyen  des  dépôts  ou  abcès  purulens. 
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HUITIÈME  SECTION. 

I.  Qui  suprà  qüadràginta  annos  phrenitici 
jiunts  non  admodiin^sananfur.  Minùs  enimperi- 
clitantur,  quorum  naturœ ,  et  cetati^  morbus 
similis  fuerit.  (§  xiii.) 

T'oyez  aphorisme  34,  deuxième  section. 

2.  Quibus,  in  injirmitatibiis  oculi  ecc  proposito 
(idf  est  ob  caiisatnj  /ac/^77z«/2^«r,  boniim.  Q'uibus 
verb  sine  causâ ,  malum.  (§-iii.) 

Voyez  aphorisme  52  ,  quatrième  section. 

3.  Quibus  in  febribus  quartanis  eacisténtihus 
sanguis  ex  naribus  fiuxerit,  malum.  (§  m.) 

Toutes  les  fois  que  des  hémorrhagies.nasares'ne  coïiv- 
cident  pas  avec  une  pléthore  sanguine,  tout  fait  craindre 
une  altération  des  organes  épigastriques  :  en  effet  ,  l  e- 
pistaxis  se  montre  souvent  lors  des  obstructions  du  foie 
ou  de  la  rate.  Ces  écoulemens  de  sang  sont  sympathi¬ 
ques,  sans  utilité,  et  précipitent  l’épuisement  des  forces. 

29 
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Or,  les  fièvres  quartes  étant  souvent  compliquées  de 
quelqu’engorgement  dans  les  hypochondres ,  elles  ont 
donné  lieu  à  ce  prognostic  fâcheux  porté  par  Hippocrate 
dur  les  hémorrhagies  itesales  qui  pourraient  être  pro¬ 
duites  par  ces  lésions  organiques. 

Les  fièvres  quartes  prolongées ,  dégénèrent  souvent  en 
leucophlegmatie  et  en  hydropisie  ascite;  et  lorsqu’elles 
sont  parvenues  à  ce  degré  d’épuisement ,  les  évacuations 
excessives  sont  très-dangereuses,  et  l’indice  d’une  mort 
instante.  L’hémorrhagie  qui  peut  avoir  lieu  par  le  nez  est 
passive  et  funeste;  bien  différente  d^ celle  qui  fut  active 
chez  Prosper  Alpin,  et  qui  fut,  pour  lui,  un  moyen 'de 
guérison  (i)  dont  Klein  fait  aussi  mention  (2). 

4.  Sudores  in  diehus  critfcis  oborientes ,  vehe- 
mentes  et  veloces,  periculosi  :  et  qui  expelluntur 
eoc  f rente,  velut  guttæ et  àquœ  salientes ,  et 
frigidi  valde,  ac  multi.  Necesse  enim  est  talent 
suderem  prodire  cum  violentiâ ,  et  lahoris  ex- 
cessu,  et  expressione  diuturnâ.  (§  xv.) 

5.  Ex  morbo  diuturno  alvi  dejluxus,  malum. 
(§  xvn.) 

Tous  les  jours  cette  sentence  se  trouve  confirmée  par 
cel  flux  de  ventre  qui  paraissent  au  dernier  degré  de 
toutes  les  espèces  de  phthisies ,  de  lésions  organiques  , 
des  grandes  plaies  suivies  d’un  amaigrissément  ef¬ 
froyable. 


(1)  T^e  Prœsagiend.  vitâ  et  morte,  lib.  ti,  cap.  xxiii,  p.  laS  0* 
4a5. 

(a)  Znterpres  clinicus ,  zoo ,  édit.  Halleri.  Lipsiae ,  1753. 
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6.  médicamenta  non  sanant ,  ea  fer- 
Tum  sartfit.  Quœ  ferrum  non  sanat  y  ea  ignis 
sanat.  Quœ  verb  ignis  non  sanaty  ea  insana- 
bilia  eocistimare  opoftet.  (§xiii.) 

7.  Tabes  maxime  jîunt  ab  anno  octavo  de- 
cimoy  usque  ad  quintum  et  trigesimum. 

8.  Qüœ  secundùm  naturam  ad  tabem  dispo- 
sitCL  sunt y  omnia  quidem  vehementia ;  quœdam 
verb  etiam  lethalia.  Secundùm  autemy  si  qui¬ 
dem  in  eo  tempore  cegrotet y  cùm  tempus  ipsum 
unà  cum  morbo  impugnat y  velut  cum  febre  ar¬ 
dente  œstas  y  cum  hjdrope  hjems,  Natura  enim 
longe  superior  est  :  lieni  verb  plus  ajfert  timoris. 
(§viii.) 

,Ce  qui  est  dit  ici  de  la  phthisie  s’applique  à  toutes  les 
maladies  auxquelles  le  tempérament  expose  d’une  ma¬ 
nière  spéciale.  Les  angioténies,  par  exemple,  sont  en 
harmonie  avec  les  constitutions  sanguines  ;  les  adéno- 
méningées  avec  celles  qui  sont  muqueuses}  les  méningo- 
gastriques  avec  celles  qu’on  nomtne  bilieuses.  Or,  il  est 
démontré  par  l’expérience  que ,  chez  les  personnes  ainsi 
prédisposées ,  ces  affections  paraissent  avec  des  symp¬ 
tômes  ou  des  accidens  plus  prononcés  et  portés  à  un  plus 
haut  degré  de  violence  que  chez  celles  dont  le  tempé¬ 
rament  se  trouve  dans  des  circonstances  contraires. 
Certes,  l’hémoptysie  est  plus  effrayante,  lorsqu’elle  ré¬ 
pond  à  une  conformation  de  la  poitrine  ou  des  organes 
pulmonaires  qui  la  favorisent,  que  quand  elle  arrive 
accid.entelleinent.  Certaines  affections  régnent  dans  une 
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saison  plutôt  que  dans  une  autre  :  la  goutte ,  le  rhuma¬ 
tisme  sont  ordinaires  au  printemps  et  en  automne.  A  ces 
époques,  ils  sont  beaucoup  plus  graves  qu’en  été,  et 
même  que  dans  le  fort  de  l’hiver.  Les  fièvres  inflamma¬ 
toires  sont  rares  dans  toute  skison ,  autre  que  celle  du 
printemps  ;  aussi  sont-elles  iftoins  violentes  ,  moins  sé¬ 
rieuses  5  il  en  est  de  même  des  fièvres  muqueuses  et 
catarrhales ,  communes  en  hiver,  durant  lequel  elles  se 
montrent  avec  plus  de  force  qu’en  été ,  saison  qui  n’a 
aucun  rapport  avec  elles.  ,  * 

g.  Lingua  nigra  atque  cruenta^  si  quid  ho- 
rum  signorum  ah  est  3  non  valdh  malum  :  mor- 
bum  enim  minorem  déclarât.  (§xiii.) 

Hippocrate  ne  mentionne  que  deux  couleux’s  oppo¬ 
sées  qu’on  peut  remarquer  à  la  langue.  Celle  qui  est 
noire  se  présente  quelquefois  avec  une  extrême  séche¬ 
resse  ;  alors  l’organe  est  comme  torréfié ,  et  de  couleur 
de  charbon.  C’est  ce  qu’on  observe  dans  certaines  fiè¬ 
vres  ataxiques,  dans  les  péripneumonies  et  autres  phleg- 
masies  très -intenses.  Cette  couleur  noire  se  rencontre 
encore  dans  des  fièvfes  bilieuses ,  muqueuses  et  adynâ- 
miques.  Alors,  la  langue  n’est  pas  toujours  sèche;  sou¬ 
vent  elle  est  humide  et  enduite  d’un  mucus  assez  tenace 
qui  embarrasse  les  papilles.  Il  est  bon  de  ne  pas  sè 
laisser  tromper  sur  Oettè  couleur,  qui  peut  être  l’effet 
dé  cé  qu’un  malade  a  bu.  L’eau  vineUse ,  le  chocolat , 
le  sûc  dé  féglisSe,  le  quinquina,  la  rhubarbe,  la  gelée, 
de  groseilles ,  etc. ,  etc.,  laissent  des  traces  capables  d’en 
imposer  à  de  jeunes  médecins  qu’il  importe  de  prémunir 
contre  ces  circonstances  accidentelles.  Cette  couleur 
noire,  quelque  désagréable  qu’elle  soit,  n’indique  rien 
par  elle-même,  parce  qu’elle  se  manifeste  souvent  lorsqu’il 
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n’y  a  aucun  danger  ;  il  n  en  est  pas  de  même  quand  elle 
est  accompagnée  d’autres  symptômes  fâcheux.  La  teinte 
d’un  rouge  de  sang  est  ordinaire  dans  fes  phlegmasies 
de  la  poitrine  et  du  pharynx  5  alors ,  elle  indique  un 
grand  fea ,  selon  l’expression  vulgaire.  Quand  elle  sub¬ 
siste  après  les  fièvres  éruptives,  telles  que  la  rougeole, 
la  scarlatine ,  elle  est  un  obstacle  à  la  prescription  des 
purgatifs,  dont  on  doit  s’abstenir  tant  qu’on  ne  l’a  pas 
fait  cesser  à  l’aide  de  la  diète  et  des  boissons  délayantes 
et  rafraîchissantes.  La  rougeur  de  la  langue  est  un 
symptôme  à  ne  pas  négliger  dans  le  cas  de  dysenterie. 

10.  Hœc  igitur  in  febribus  acutis  no  tare 
pportetf  quandb  quis  moriturus  sit  y  et  quandb 
evasurus,  (§xiii.) 

1 1 .  Testis  dexter  frigidus  et  conyjulsus.  y  le- 
thale.  (§xm.) 

12.  Ungues  nigriy  et  digiti  manuum  et  pédum 
frigidiy  contracti  vel  remissi,  mortem  in  pro- 
pinquo  esse  ostendunt^  (  §  jtiii.) 

Voyez  aphorismes  i  et  26 ,  septième  section. 

13.  Labia  livida,  aut  etiam  resoluta  et  in¬ 
versa  y  et  frigida,  lethalia.  (§  xiii.) 

i4-  A  ares  frigidœ,  pellueidœ  y  contractes  y 
lethales  sunt.  (§  xin.) 

i5.  Et  tenebricosâ  vertigine  laborans  y  et  la¬ 
cent  aversansy  et  somno  ac  ardore  multo  deten- 
tus  y  desperatus.  (  §  xin.) 
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i6.  Kt  qui  in  rahiem  actus  furit  intrépide ^ 
et  non  agnS^cit,  et  neque  audits  neque  iniel- 
ligity  jam  moribundus  est.  (§xin.) 

l'y.  Morituris  signa  ticec  magis  fiunt  mani¬ 
festa ,  et  ventres  attolluntur,  atque  injlantur. 
(§xm.) 

Cet  état  désespérant  du  ventre  s’observe  sur  -  tout 
lorsque  les  malades  sont  prêts  de  succomber  à  une 
fièvre  ataxique  ou  ataxo-adynamique.  L’atonie  dü  tube 
intestinal,  favorise  l’expansion  dea  gaz;  il  survient  un 
météorisme  qui,  joint  aux  autres  symptômes  fâcheux, 
indique’  positivement  une  mort  prochaine, 

i8.  Terminus  verb  mortis  est,,  si  animœ  calor 
suprà  umbilicum  ad  locum  septo  transverso  su- 
periorem  ascenderit ,  et  omne  humidum  fuerit 
combustum.  Postquam  pulmo  et  cor  humorem 
amiserinty  colore  in  mortiferis  Içci^  coacervato, 
caloris  spiritus  confertim  exhalai ,  unde  totum 
cum  toto  consistit,  Rursiis  partim  quidem  per 
carnes,  pdrtim  verb  per  spiracula  in  capite,  unde 
vivere  dicimus,  relinquens  anima  corporis  taber- 
naculum,  et  frigidum,  et  mortale  simulacrum, 
unà  cum  bile  ,  et  sanguine  ,  et  pituitâ,  et  carne, 
deditione  tradit.  (§  xin.) 


TABLE  ANALYTIQUE 

DES  MATIÈRES 

PAR  ORDRR  ALPHABÉTIQUE. 


A 

J^BCàs.  Autour  des  articulations 
et  des  mâchoires ,  page  226  ;  du¬ 
rant  les  convalescences,  228;  par 
fluxion ,  ibid.  ;  par  dépôt ,  229. 
Abcès ,  signe  d’une  longue  ma¬ 
ladie  ,  245  ;  mode  de  solution , 
273;  dans  les  affections  néphré¬ 
tiques  ,  424- 

Abdomen.  Considérer  son  embon¬ 
point  dans  les  maladies ,  lad- 

Abstinence.  Temps  où  on  la  sup¬ 
porte  le  mieux,  63. 

Accidens.  Sans  motif,  ils  ne  sont 
pas  redoutables ,  119, 

Accouchement.  L’éternuement  le 
taciKte  ,  3i5;  la  fièvre  le  rend 
difficile ,  321. 

A  critique,  98, 

Adolescence.  Elle  supporte  avec 
peine  la  faim ,  63;  le  ventre  re¬ 
lâché  ou  resserré  durant  cet  âge, 
devient  le  contraire  dans  la  vieil  ■ 
lesse  ,  106 ,  1 44- 

Age.  De  la  chaleur  innée  selon 
les  âges ,  65,  67  ;  du  régime  de 
vivre ,  63 , 65 ,  67,  68.  Evacua¬ 
tions  comparées  avec  les  âges , 
44;  les  maladies  ,  i85  et  suiv. 
Pronostic  déduit  des  époques  de 
la  vie,  124  ,  449;  de  l’âge  con¬ 
sistant,  194.  • 

'A/fulguration  ,  i3i. 

Affusion.  Froide  ;  cas  où  elle  con¬ 
vient  ,  3o8 ;  chaude,  429. 

Aliment.  Celui  qui  est  liquide  res¬ 
taure  mieux  que  celui  qui  est 


solide ,  96  ;  de  promptes  déjee- 
tions  suivent  celui  qui  nourrit 
vite  ét. beaucoup,  io5 ;  on  doit 
consulter  moins  la  convenance 
que  le  goût ,  127  ;  il  ne  convient 
pas  d’alimenter  les  fiévreux, 

440, 

Alphe,  180. 

Amai^issement ,  166  ;  cause  d’a¬ 
vortement,  3 18. 

Ambidextre.  La  femme  ne  l’est 
jamais,  43i. 

Aménorrhée.  Guérie  par  l’épis¬ 
taxis  ,  3i4- 

Amygdale  188. 

Anncatharse  ,  291. 

Angine.  Avec  excrétions  bilieu-y 
ses,  io3;  dans  quelles  saisons 
elle  se  déclare,  174 , 177;  182  ; 
dégénérée  en  péripneumonie, 
294  ;  pronostics  favorables,  876, 

434. 

Anxiété  (remède  contre  1’  ) ,  437. 

Aphthes.  A  quel  âge ,  i85. 

Apoplexie ,  i3i.  Dans  quelle  sai- 
saison  ,  174,  il>3;  à  quel  âge  , 
495, 396;  pronostic,  i3i  ,  892, 
4.28. 

Appétit.  Pronostic  déduit  de  sa 
diminution  ,.  122  ;.  de  sa  perte 
totale ,  340 ,  406  ;  cas  où  celle-ci 
indique  les  purgatifs  ,217. 

Aromates.  Leurs  avantages  et  in  - 
convéniens,  3ii. 

Arrière-faix.  Sa  sortie  provoquée 
par  l’éternuement,  Sao. 
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Art.  Très  -  long  en  médecine  , 
aphorisme  i  ,  section  i. 

Articulations.  En  quelle  saison 
elles  sont  donloureuses  ,  174  » 
177.  A  quel  âge  ,  iç"»  ;  causes 
des  douleurs,  24'  >  2(2,  439; 
que  le  froid  guérit ,  3o3. 

Arthrilis,  iqS. 

Ascite  ,  182. 

Assode ,  Espèce  de  fièvre  ,  445* 

Asthme.  Commun  én  automne, 

J  82  •,  k  un  certain  âge  ,  '  87,  190^ 
194  ;  effet  de  la  gibbosité ,  385. 

Atrophie.  i65. 

B 


Bâillement.  Guéri  en  buvant  par¬ 
tie  égale  d’eau  et  dejin  ,  437. 
Bain.  Cas  où  U  convient,  372, 

434. 

Beaucoup.  Ennemi  de  la  nature  , 
141;  sous  le  rapjtort  des  ali- 
mens  ,  le  trop  est  nuisible ,  48  , 
89  ,  fO'+;  du  sommeil',  88 , 445. 
Bègues.  Sujets  aux  flux  de  ventre, 

Blessure.  Mortelle  avec  vomisse- 
ment  d’atrabile  221  ;  avec  con¬ 
vulsion  ,  283  -,  avec  trop  de  gon¬ 


Cachexie.  Ce  que  c’est ,  166  ;  l’âge 
où  elle  se  manifeste  ,  jqS. 

Calvitie.  Des  phthisiques ,  296. 

Cancer  occulte  (  pronostic  du  ) , 
377.  _ 

Canicule.  Contraire  aux  purgatifs, 
208. 

Cartilage.  Divisé ,  il  ne  se  réunit 
pas ,  357. 

Catarrhe-  Saison  et  âge  auxquels 
il  survient,  168;  ses  causes, 
Soy ,  temps  de  la  guérison , 
427  ;  catarrhe  pulmonaire,  16. 

Catastase.  Ce  que  c’est,  61. 

Céphalalffîe.  Eq  quelle  saison , 
169,  i83  ;  signes  qui  l’indiquent 
ou  l’annoncent ,  269;  le  lait  lui 
est  contraire  ,  826  ;  la  saignée 
la  guérit  ,  33o  ;  ainsi  que  des 
ëcoulemens  par  le  nez ,  par  les 
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Automne.  Maladies  très -aigues 
dans  cette  saison,  i63;  funeste 
aux  phthisiques,  i65  ;  favo¬ 
rable  a  l’invasion  de  la  goutte  , 

393. 

Avortement.  Saison  où  il  a  lieu, 
168  ;  ses  signes  d’après  l’affais- 
seinent  des  seins,  3i6,  820; 
causé  par  la  saignée,  3ia;  par 
la  diarrhée,  3i4-,  par  les  mu¬ 
cosités  de  l’utérus  et  la  mai¬ 
greur ,  321  ;  par  le  ténesme, 
4i6.  * 


flement ,  828  ;  blessure  qui  ne 
se  réunit  pas  ,  357,  366  ;  mor¬ 
telle,-  355. 

Bile.  Répandue ,  269^ 

Boissons.  Leurs  effets ,  96  -,  les 
'plus  agréables  sont  à  préférer, 
■127  ;  inconvéniens  rlu  trop,  4o5. 

Bouche.  Son  ulcération  en  été  , 
180;  chez  les  enlans ,  1.8 In¬ 
dices  fournis  par.  l’amertume  de 
la  bouche ,  -217. 

Bubons.  Dans  les  fièvres ,  378. 


oreilles,  etc.,  368;  dangers  de  ■ 
la  céphalalgie  subite ,  393. 

Cercle.  Rû'oureux  ,  4 18. 

Cerveau.  Le  froid  b  i  est  con¬ 
traire  ,  3o2  -,  gangrène  eV  com¬ 
motion  d®  cet  organe ,  435-37  ; 
plaie  du  cerveau  mortelle,  8.')5. 

Chaleur  innée  ,  65 ,  67  ;  très- 
grande  en  hiver  et  au  printemps, 
ibid.  Par-tout  où  il  y  a  chaleur, 
maladie  existe  ,  aSS-,  indices  d.es 
alternatives  de  chaud  et  de  froid, 
235,  4391  au-dehors  etau-de* 
dans ,  243  ;  dangers  de  la  cha¬ 
leur,  3oi  ,  411  >  ses  avantages, 
•3o2,3o5. 

Changemens.  Sans  motif,  ils  ne 
sont  pas  trop  à  craindre  ,  119  ; 
les  meilleurs  sont  insensibles , 
i4o;  fréquens  dans  les  ni-ala- 
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diés ,  ils  en  annoncent  la  longue  la  menstruation  ,  821;  dans  l’i- 
diiréc ,  235,  léus ,  4o;7  ;  et  si  elle  accompa- 

Chditves,  Les  eunuques  ne  le  sont  ’  gne  de  violentes  ardeurs  ,411. 
pas ,  321  ;  les  chauves  ont  rare-  Coqueluche,  i83. 
ment  des  varices  ,  374.  Corps.  Inconvénient  de  le  trop 

Cheveux.  Leur  chute  dans  la  nourrir  lors  d’un  état  humoral 


phthisie,  296. 

Choléra.  Observé  dans  l’âge  viril , 

.  194. 

Chordapsus ,  i83. 

Cicatrice.  Enfoncée  après  l’exfo¬ 
liation  d’un  os ,  384. 

Coction.  Quand  elle  existe ,  on 
•  doit  purger,  77. 

Cœur.  Plaie  du  cœur  mortelle , 
355.  I 

Commotion.  Du  cerveau,  437. 
Conception,  Ses  signes,  317,  323; 
ses  etiets,32o;  empêchée  par 
trop  d’embonpoint,  3i8;  par 
excès  d’humidité ,  324' 
Conduite  médicale.  Manière  de 
la  régler,  44,  47,  69. 
Consomption.  Ce  que  c’est,  loo. 
Constitution.  D’une  maladie,  61; 
individuelle  et  mauvaise  chez 
les  vieillards,  198;  du  corps, 
1244  suspccfe  ,  47  j  athlétique, 
67. 

Contraire.  Il  se  guérit  par  les  con¬ 
traires  ,  L07,  i38,  3o3. 
Convalescence.  Variable  selon  la 
nature  ,  le  caractère  et  la  durée 
des  maladies  antécédentes ,  85. 
Convalescent.  Quand  il  faut  l’ali¬ 
menter  ou  le  purger,  94- 
Convulsion.  Fâcheuse  durant  une 
fièvre,  138;  causée  par  l’ellé¬ 
bore  ,  par  une  blessure ,  28.8  ; 
par  une  forte  hémorrhagie,  284  ‘,1 
par  s  U  pîfer  purgation  ,  285  ;  par 
replétion  excessive ,  319  ;  mau¬ 
vaise  ,  si  elle  4urvient  pendant 


D 


Dartres.  Rongeantes  au'  puden- 
dum  ,  à  l’anus  ,  3o5. 

Décidence.  Des  maladies  aiguè's, 
109. 

Décrépitude.  Sujette  aux  mala- 
ilies,  329,195, 

Défaillance.  II  est  quelquefois 
nécessaire  de  la  provoquer, .80  ; 
clic  fait  craindre  la  mort  subite 


96  ;  nécessité  de  le  préparer  aux 
purgatifs ,  95 ,  444  ■)  dangereux 
qu’il  reste  au  même  point  dans 
les  fièvres  ,  ou  qu’il  s’exténue 
trop ,  121  ;  il  fai3t  affamer  les 
corps  humides  ,  438. 

Coryza.  Commun  lors  d’un  été  sec 
et  froid,  169;  au  printemps, 
177;  en  hiver,  i83;  opiniâtre 
durant  un  automne  sec  et  froid, 
170  ;  peu  susceptible  de  coction 
cliez  les  vieillarils,  i3o. 

Cou.  Renversé  en  arrière,  a3o, 
438. 

Couleur.  Son  changement,  236, 

439- 

Coxalgie  ,  3g5  ,  397. 

Crachats.  Des  pleurétiques ,  61  ; 
des  phthisiques ,  296 , 448  ;  leur 
mauvaise  couleur  dans  les  fiè¬ 
vres  ,  242  ;  sanguinolens  et  pu- 

rulens,  4i2- 

Crainte.  Sa  prolongation  indique 
la  mélancolie ,  366. 

Crâne  (niai* pénétrante  du),  4»5. 
Crise.  Ce  que  c’est ,  72  ;  la  res¬ 
pecter  quand  elle  est  prochaine, 
ou  lorsqu’elle  s’opère  ,  74  ;  ses 
variétés  ,  ibid ,  97  ;  ses  signes  , 
101  ;  son  imperfection ,  97,  245, 
257, 460  ;  elle  se  fait  en  quatorze 
jours  dans  les  maladies  aiguës  , 
109;  difficile  dans  les  fièvres  à 
exaieibations  régulières,  226. 
Crudité,  Ce  que  c’est,  77,443- 
Cry/node.  Espèce  de  fièvre  ,  446- 
Cycle.  Ce  que  c’est,  4i8. 


par  sa  fréquence  sans  cause  ma 
nifeste,  i3i  ;  uop  de,chaleiir  la 
produit ,  3oi  ; .  elle  est  lâcheuse 
endant  le  cours  des  règles , 
2 1  ;  elle  peut  être  l’effet  de  la 
rupture  d’une  tumeur  intérieure, 
407. 

Déglutition.  Mortelle  quand  l’in» 
version  subite  du  cou,  sans  tu  • 


459"  TABT-E  AN 

ineur  apparente ,  la  rend  diffi¬ 
cile  ,  a3o ,  438. 

Dégoût,  Sij>ne  de  {grossesse,  si 
les  rèf»les‘  manquent ,  et  s’il  n’y 
a  ni  irisson  ni  tièvre  ,  SaS. 

Déjections.  Rapprochées  chez 
ceux  qui  mangent  beaucoup  , 
Jo5;  leur  coloration ,  217  j  bi¬ 
lieuses,  elles  font  cesser  la  sur¬ 
dité,  224  ;  pendant  une  maladie 
chronique,  406  ;  écuineuses  ou 
mousseuses ,  420. 

Délire,  Calmé  par  le  sommeil  , 
88;  fâcheux  durant  une  fièvre 
continue,  245;  guéri  par  le 
tremblement ,  869  ;  riant  et  sé¬ 
rieux  ,  898  ;  par  débauche,  406; 
par  hémorrhagie  et  durant  l’i- 
léus,  407;  lors  d’une  plaie  de 
tête,  412  ;  après  la  division  des 
os  du  crâne,  4>-^* 

Dentition  (  maladie  delà)  ,  186. 

Dents.  Fuligineuses  dans  les  fiè¬ 
vres,  245  ;  le  froid  leur  est  con¬ 
traire,  3o2. 

Dépôt.  jjvmQva.,  264;  semblable 
à  de  la  farine  ,  420  ;  bilieux  , 
421 . 

Devoirs.  Du  médecin  ,  4°  ,  4i' 

Diaphragme.  Plaie  df  ce  muscle , 
355.  « 

Diarrhée.  Séreuse  , /elle  guérit 
l’hydropisie ,  352  ;  la  leuco- 
phlegmatie,  41 5. 

Diathèse  épileptique ,  4i5. 

Diète.  Absolue  dans  les  exacer- 


Eau.  Bons  effets  de  l’eaii  chaude , 
3or  ;  de  la  froide  ,  3o4  ;  carac¬ 
tères  de  l’eau  légère,  3io. 

Echanboulure ,  181. 

Ecrouelles.  Age  auquel  elles  se 
montrent,  191, 

Ecume.  Bouche  écumeuse  des 
apoplectiques,  1 33  ;  crachement 
de  sang  écumeux ,  296  ;  selles 
écumeuses  ,  420  j  urines  avec 
des  bulles  d’air,  423. 

Efflorescences.  Larges",  elles  dé¬ 
mangent  peu ,  347. 

Ellébore.  Disposer  le  corps  à  l’ef¬ 
fet  de  ce  remède,  2i5;  com¬ 
ment  aider  son  action  ,216;  nui¬ 
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bâtions  ,  72.  Voyez  régime. 

Douleur.  Non  ressentie,  l’esprit 
est  malade  ,  91;  quand  il  y  en 
a  deux  ,  la  plus  vive  amortit 
l’autre  ,  t36;  articulaire  chez  les 
vieillards,  195  ;  calmée  par  la 
chaleur,  3o5  ;  par  l’engourdisse- 
rnent,  3o8  ;  latérale  et  pectorale, 
différence  entre  l’une  et  l’autre , 
34r  >343  ;  pleurétique,  ibid;  des 
reins  ,  de  la  vessie ,  du  ventre., 
345;  de  la  tête  et  tle  ses  environs, 

3  ^8  ;  des  yeux ,  872  ,  484  ;  à 
l’hypocondre  sans  inflamma¬ 
tion  ,  879  ;  subite  à  la  tête,  avec 
perte  de  la  voix  ,  892  ;  néphré¬ 
tique  ,  424- 

Dureté  de  l’ouïe  ,  dans  les  saisons 
chaudes,  i58. 

Dysenterie.  En  quelle  saison? 
167,  168  ,  174»  182;  dans  l’âge 
viril ,  194  ;  fâcheuse  si  elle  com¬ 
mence  par  l’atrabile  ,  332;  avec 
selles  caronculeuses ,  228;  défi¬ 
nition  de  la  dysenterie  ,  338.; 
avec  fièvre  et  perte  d’appétit, 
340  ;  bonne  aux  spléniques  , 
889;  aux  maniaques ,  4oi  ;  suite 
«le  déjections  homogènes  ,  4_i5  ; 
de  la  lienterie  ou  de  la  diar¬ 
rhée  ,  447 

Dysurie.  Commune  lors  d’un: 
temps  froid ,  i58  ;  patticulière 
aux  vieillards,  iqS;  se  giié4t 
par  la  saignée,  Syfi;  à  l’aide 
«lu  vin  ,  434- 


sible  en  santé  ,  217  ;  la  convul¬ 
sion  qu’il  produit  est  mortelle , 

283. 

Elode.  Espèce  de  fièvre  ,  446- 
Emaciation ,  i66. 

Embonpoint.  'Extrême  ,  il  he  pent’ 
que  se  détériorer,  47? 
avantageux  qu’il  se  soutienne  à 
la  région  ombilicale,  i25;  il  ex- 
.  pose  à  la  mort  subite,  i33.;  il 
nuit  à  la  conception,  3i8. 
Emétiques.  Convenables  en  étéj 
207  ;  aux  personnes  maigres  qui 
vomi ssent  facilement ,  209  ;  lors-- 
qu’ils  sont  bien  indiqués,  2,17. 
Emprosthoionos , 'zZj . 


Empyème.  Suite  de  plei:y:ésie  , 

,  298  ;  son  évacuation  trop 
prompte  cause  la  mort ,  869  ; 

•  en  vipjit  jours,  427-  P^oy. 

3oo ,  423. 

Enéoràme.  Remarquable  dans  les 
urines,  265. 

Enfance.  Maladies  desnouveaux- 
nés  ,  i85  :  à  l’époqpe  de  la  den¬ 
tition  ,  1 86  ;  le  printemps  favo¬ 
rable  aux  enfans,  1 76;  lesquels 
supportent  difficilement  la  faim, 
63,  65;  leurs  maladies,  191; 
temps  des  crises,  192;  régime, 
68  ;  l’épilepsie  ne  guérit  chez 
les  enfans  que  par  les  change- 
mens  d’âge ,  de  climat ,  etc. , 
i33  ;  la  goutte  leur  est  étran¬ 
gère ,  372. 

Enchifrénement ,  i3o.  Voyez  co. 

.  ryza. 

Enrouement.  Fréquent  dans  les 
temps  pluvieux,  174*,  en  été, 
169  ;  au  printemps  ,  178  ;  en  hi¬ 
ver,  i83;  chez  les  vieillards,  il 
est  peu  susceptible  de  coction , 
i3o. 

âiale.  Espèce  de  fièvre  ^  44^. 

igénèse ,  279,  382,401. 
Épilepsie.  Elle  disparaît  chez  les 
enfans  par  le  changement  d’âge, 
de  climat ,  de  régime  de  vivre  , 
i33  ;  saisons  où  elle  se  montre, 
174,  177,  181  ;  particulière  à  la 
jeunesse,  193;  sa  terminaison 
avant  la  puberté ,  et  ce  qu’elle 
devient  après  ,  288. 
Epiphénomène  ,  6ct. 

Epiploon.  Cause  de  stérilité ,  s’il 
comprime  l’utérus,  3i8;  il  se’ 
gangrène,  s’il  sort  à  travers  une 
plaie  du  ventre ,  895. 

Epistaxis.  Saignement  du  nez, 
179  ;  il  résout  promptement  les 
abcès  articulaires  ,  278  ;  utile 
dans  l’aménorrhée,  3i4- 
Eructation,  338. 

Erysipèle.  Mortel  ,  s’il  a  son 
siège  sur  l’utérus  pendant  la 
grossesse,  317;  récent,  il  se 
uérit  par  les  fomentations  froi- 
es,  3o6  ;  se  porte-t-il  du  dehors 
au- dedans,  368;  suivi  de  gan¬ 
grène  et  de  dénudation  d’os,  4i4- 
Esprit.  Qimnd  il  est  malade,  92; 
l’avoir  présent  est  un  bon  signe , 
a,a3.  • 


Estomac.  Etat  de  ce  viscère  pro¬ 
pre  à  la  prescription  de  l’émé¬ 
tique,  217;  c’est  un  mal  qu’il 
soit  le  siège  de  chaleur  et  ci’ar- 
deur  trop  graniles ,  262  ;  sa 
blessure  est  mortelle  ,  355. 

Eternuement.  Il  calme  l’hystérie 
et  facilite  l’accouchement,  3i5; 
il  aide  la  sortie  du  délivre,  820  ; 
guérit  le  hoquet ,  35i  ;  son  mé¬ 
canisme  ,  435. 

Eunuque.  Non  sujet  à  la  goutte 
ni  à  la  chute  des  cheveux,  871. 

Evacuation.  Spontanée  par  haut  et 
par  bas,  ses  qualités,  44  >  ce  n’est 
pas  la  quantité  qu’il  faut  appré¬ 
cier,  80,  83;  son  excès,  47; 
la  provoquer  par  les  voies  con- 
venaBles ,  75;  quand  il  faut  la 
porter  jusqu’à  la  délaillance , 
80  ;  cas  où  elle  est  nécessaire  , 
94,  286;  comment  y  disposer 
le  corps,  9,5  ;  elle  est  le  remède 
des  maladies  par  réplétion,  107  ; 
elle  ne  doit  être  ni  trop  prompte 

,  ni  trop  abondante,  140,;  dans 
elle  circonstance  la  détermi- 
r  par  haut  ou  par  bas  ,  489  ; 
signes  de  bonnes  évacuations  , 
44,  83,  206;  de  leur  qualité 
dépravée ,  217. 

Exacerbation.  Elle  s’oppose  à  là 
prescription  des  alimens  ,  60  ; 
indiquée  par  la  catàsfase  pu 
constitution  des  maladies ,  61 . 

Exctémens.  C’est  un  bien  qu’ils 
changen  t  dans  les  flux  de  ventre, 
192. 

Excrétion.  A  considérer  dans  les 
maux  de  gorge ,  et  quand  le 
corps  est  couvert  de  tubercules, 
io3. 

Expectoration.  Son  mauvais  ca¬ 
ractère  dans  les  fièvres  aiguës  , 
242  ;  purulente  et  fétide  chez  les 
phthisiques,  296;  consistant  en, 
un  sang  écumeux,  ïbid. 

Expérience.  Dangereuse,  4°. 

Exténuation.  Trop  grande  dans 
les' fièvres  ,  121  ;  durant  la  gros¬ 
sesse,  321  ;  moyen  de  la  faire 
cesser,  826. 

Extrémités,  Froides  dans  les  ma¬ 
ladies  aiguës  ,  402  ;  dans  le  cas 
de  douleurs  vives  de  l’abdomen, 

416. 
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Fdini-  Supportable  en  raison  des 
âges,  6:1;  «tanaereuse ,  si  elle 
est  excessive  ,  89  ;  tant  qu’elle 
existe ,  elle  exclut  le  travail , 
108  ;  on  la  calme  en  buvant 
moitié  eau  et  moitié  vin  ,  106  ; 
elle  convient  aux  corps  humides 
qu’elle  dessèche ,  43h. 

Fatuité ,  170. 

jFleaa:  de  dents ,  187. 

Femme.  Féconde  ou-  non  ,  222  , 
224  ;  non  ambiciestre ,  43i  ;  non 
sujette  aux  maladies  graves  pen¬ 
dant  la  grossesse,  3ii. 

^e«  I  Moyens  de  traitement,  4^1 . 

Fièvre.  Espèces  désignées  d’après 
les  symptômes  ^édominans, 
44Ô ,  44^  i  avec  lassitude ,  226  ; 
éphémère,  a5o  ;  longue  dans  les 
temps  pluvieux,  174;  dans  un  âge 
avancé',  191  ;  circonstances  qui 
font  connaître  qu’elle  doit  durer 
et  être  sujette  à  récidive ,  Æi  , 
245 ,  420  ;  régime  qui  con^ænt, 
326  ;  fièvre  vague  ou  erratique, 
ordinaire  en  automne,  181; 
syruptomatique ,  lors  de  la  for¬ 
mation  du  pus ,  338,  391  *,  fièvre 
cotzaVme,  fréquente  en  été,  180; 
signes  de  son  caractère  fâcheux, 

3J2 ,  244,  245 , 25i  ,  440  ;  dan¬ 
gereuse  s’il  n’y  a  pas  d’inter¬ 
mission  et  vice  versâ,  238 , 439  > 
aiguë,  rare  chez  les  vieillards , 
65;  commune  dans  la  jeunesse, 
193  ;  dans  les  temps  de  séche¬ 
resse  ,  161  ;  fâcheuse  avec  con¬ 
vulsions  et  douleurs  des  viscè¬ 
res  ,  2Ô2  ;  signes  qu’elle  doit 
être  mortelle,  453;  fièvre  ar¬ 
dente  eu  été ,  180  ;  à  l’époque 
de  l’âge  viril,  194»  ce  qu’indi¬ 
que  la  toux  dans  ce  cas,  249  ;  le 
frisson  la  dissipe  ,  253  ;  le  trem¬ 
blement  survenu  calme  le  dé¬ 
lire,  257. 

Fièvre  quotidienne,  225;  avec 
frisson  et  solution  chaque  jour, 
260;'  tierce  en  automne,  180; 
se  termine  après  sept  accès , 
253  ;  quarte  ,  en  été  et  en  au¬ 
tomne  ,  181  ;  moins  longue  du¬ 
rant  la  première  saison  que  dans 


celle  qui  suit,  116;  guérit  desü 
convulsions,  rares  quand  elle 
existe  et  auxquelles  ne  sont  pas. 
très  -  sujets  ceux  qu’elle  tour¬ 
mente  ,  33i  ;  mauvaise  avec 
épistaxis ,  449- 

Les  fièvres ,  en  général ,  sont 
communes  à  l’époque  de  la  den¬ 
tition,  186;  avec  sueurs  lors 
d’un  été  semblable  au  printemps, 
iSg;  ce  qu’elles  produisent  quand 
elles  sui-viennent  à  une  convul¬ 
sion  ,  118;  accompagnées  d’une 
grande  maigreur,  121  ;  elles 
sont  d’une  crise  difficile ,  lors 
d’exacerbations  régulières,  225.; 
mauvaises  avec  larmoiement  in¬ 
volontaire  ,  247,  4495  plus  vto* 
lentes ,  si  les  dents  sont  fuligi¬ 
neuses  ,  248^,  mortelles ,  avec 
renversement  du  cou  et  gêne  de 
la  déglutition,  280,  488;  la 
surdité  amène  leur  solution  s’il 
y  a  épistaxis,  256;  la  suffoca-  ' 
tion  est  d’un  tâcheux  augure  , 
229 ,  262  ;  état  des  hypocon- 
dres,  272;  de  la  chaleur  du 
ventre  avec  douleur  cardiaque, 
262.  La  lassitude  qui  accompa¬ 
gne  annonce  un  accès  ,  226  ;  le 
bubon  est  d’un  triste  présage  , 
25o.  L’hémorrhagie  annonce  la 
liberté  du  ventre  ,  224  ;  époque 
du  cours  des  fièvres  .où  les 
sueurs  sont  bonnes,  280  ;  réci¬ 
dive  si  la  crise  n’a  lieu  dans  un 
jour  impair,  267  ;  ce  qu’indique 
l’ictère  avant  le  septiertie  jour, 
258;  fièvre,  fâcheuse  dans  les 
dysenteries  prolongées ,  340. 

Traitement  convenable  ,  68, 
326;  durant  les  paroxysmes,  72  ; 
la  nourriture  les  aggrave,  489  ; 
la  fièvre  guérit  la  convulsion  , 
262  ,  285  ;,^douleur  non  inflam¬ 
matoire  des  hyp.ocondres ,  879, 
435  ;  apoplexie  déclarée  en  même 
temps  que  la  fièvre ,  892  ;  celle- 
ci  ,  non  bilieuse ,  cède  aux  affu¬ 
sions  chaudes ,  429. 

Flatuosités.  Rares  chez  les  icté- 
riques ,  33i  ,  338.  ♦ 

Flux  de  ventre.  Dans  leur  cours  , 
le  changement  en  bien  soulage. 


DES  MATIERES. 


102  ;  ordinaires  dans  les  temps 
pluvieux,  174;  en  été,  180;  k 
l’ép.oque  de  la  dentition ,  186  ; 
chroniques  à  l’â^je  viril  ,  194. 
Dans  les  fièvres  ,  ils  dissipent 
la  surdité  ,  236  ;  ils  sont  iin  si¬ 
gne 'dé  inort  ché'z  les  phthisi* 
ques  dont  lès  cheveux  tombent, 
296 , 298  ;  dangereux  pour  une 
femme  grosse  i""  814  ;  le  vomis¬ 
sement  spontané  les  dissipe, 
333;  ils  aggravent  la  pleurésie, 
254;  soulagent  dans  l’opluliàl- . 
mie ,  255  ;  les  bègues  y  sont 
sujets  ,  47.3.  Flux  de  ventre  suivi 
de  la  dÿsentene,  44?  i  survenu 
d^s  la  phthisie  avancée ,  448  ; 
toujours  d’un  fâcheux  augure 
lors  d’une  maladie  éhronique  , 

450. 

JP'cetus.  Lieu  qu’il  occupé  dans  l’u¬ 
térus  selon  le  sexe,  3i6  ,  820; 
il  n’est  pas  sain  si  les  règles  cou¬ 
lent  durant  la  grossesse ,  828. 

Foie,  Le  hoquet  accompagne  l’in- 
fljlpimation  de  cet  organe ,  822  ; 
413  ;  sa  blessure  est  mortelle  , 
355  ;  suppuration  dont  il  est  le 
siège,  qualités  du  pus,  4^1, 
433  ;  douleur  hépatique  guérie 
par  la  fièvre ,  435  ;  ascite  con¬ 
sécutive  à  la  rupture  d’une  tu¬ 
meur  aqueuse  du  foie ,  4-36. 

Fomentations.  Elles  guérissent  les 
douleurs  dès  yeux  ,  872. 

Forces.  Promptement  épuisées 
par  les  médicamens  ou  par  une 


mauvaise  nourriture  chez  le» 
personnes  saines ,  126. 

Frayeurs.  Des  nouveaux-nés,  i85; 
durant  la  fièvre  ,  262. 

Frùson.  Ordinaire  dans  les  temps 
froids,  i58;  il  caractérise  les 
fièvres  intermittentes  ,  260  ;  il 
indique  la  crise  difficile  d’une 
fièvre  au  sixième  jour  de  la¬ 
quelle  il  survient ,  225  ;  mortel 
dans  une  fièvre  coiitinue  avec 
fadilesse  extrême ,  242  ;  ter¬ 
mine  là  fièvre  ardente,  2  58; 
produit  par  le  froid  ,  802,  3o3; 
mauvais  s’il  succède  k  là  sueur, 
404»  ®’il  provient  d’un  excès  de 
boisson,  406;  dn  le  calme  en 
buvant  partie  égale  de  vin  et 
d’eau ,  437-, 

Froid.  Son  siège  est  celui  de  Ta 
maladie ,  28^ ;  alternant  avec  le 
chaud  ,  ibid;  externe  avec  cha¬ 
leur  interne  ,  243  ,  445  ;  ses 
avantages,  3o4,  806,808;  ses 
inconvéniens  ,  802  ,  3o3  ,  3o5 , 
3o6 , 807  ;  froid  des  extrémités 
dans  les  maladies  aiguës  ,  402  ; 
causé  par  une  vive  douleur  du 
ventre  ,  il  est  fâcheux  ,  416  ; 
froid  mortel  du  testicule ,  des 
doigts,  etc.,  453,  de  tout  le 
corps,  454- 

Fumigation.  Elle  provoque  les  rè¬ 
gles,  3i  i  ;  projposée  pour  s’as¬ 
surer  de  la  fécondité  d’une 
femme ,  822. 

Fureur.  'De  la  rage  ,  454- 


Gale.  De  la  vessie,  276. 

Gencives.  Leur  prurit  à  l’époque 
de  la  dentition  ,  186. 

Génitales  (parties).  Sujettes  en 
été  à  des  affections  putrides,  181. 

Genoux.  Leur  pesanteur  quand 
on  est  sans  fièvre,  217. 

Gibbosité.  Causée  par  l’asthme  ou 
la  toux,  385. 

Glawcouie  des  vieillards ,  iç5. 

Gonflement A&s  plaies;  ses  avau- 
tages,  828,  33o. 

Gorge,  (maladies  de  la)  Avec 
d^ections  bilieuses,  io3,;  sé¬ 
cheresse  de  la.-..;  quand  il  fait 
chaud,  i5S,  • 


Goutte.  Elle  paraît  au  printemps  , 
177,  et  en  automne,  898  ;  dans 
la  vieillesse,  196;  les  eunu¬ 
ques  ,  et  les  femmes  réglées  en 
sont  exemp-dî  871 ,  ainsi  que 
les  enfans  avant  le  coït ,  872  ; 
sa  durée,  889;  les  affusions 
froides  la  calment ,  3o8. 
Grossesse.  Temps  où  il  convient 
de  purger  pendant  la  grossesse  , 
204,811;  signes  de  la. ..,817, 
820  ,  828  ;  la  bonne  coloration 
1  de  la  mère  indique  qu’elle  est 
enceinte  d’un  gai^on^  817. 
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H. 


Habitude.  Y  avoir  égard  sous  le  abondent  dans  le  cas  de  sueur, 

rapport  du  régime ,  de  la  sai-  sans  rémission  de  la*  fièvre,  35i, 

son ,  etc.  ,  68 , 69;  elle  fait  tout  4^9  5  çHes  sont  le  signe  d’une 

supporter,  1 38.  ^  santé  imparfaite,  SSç  ;  la  faim 

Hectique  (fièvre),  44^-  les  dissipe,  4^8  ;  plus  fâcheuses 

Hématémèse,  179,  4'^6.  dans  la  vieillesse  que  dans  la 

Hématurie  y  ijq  -,  spontanée,  2^7,  jeunesse,  i44- 

signe  de  maladie  dans  la  région  Hydropisie.  Les  ulcères  qui  l’ac- 
i  veiicale ,  4^8.  èompagnent  sont  difficiles  à' 

Hémoptysie ,  179  ;  particulière  au  guérir,  347  fréquente  en  au- 
jeune  âge,  iqS  ;  le  sang  écu-  tomne  ,  1 81  ;  k  craindre  après  la 

meux  vient  du  poumon  ,  296  ;  cure  ratlicale  des  hémorrlioïdes, 

l’hémoptysie  se  guérit  par  les  349;  se  résout  par  un  fl*ix  de 

réfri'gérans,  425.  ventre,  352',  mortelle  si,  au 

Hémorrhagie  ,  177  ;  ses  espèces ,  moyen  de  la  ponction ,  on  éva- 

178,  179-,  utérine,  821  ;  par  eue  toute  l’eau  à  la  fois,  869  ;  la 

pulsation  dans  les  ulcères ,  4*4*  *1“*  complique  est  un 

Hémorrhoïdes .  Manifestes  k  l’âge  mal ,  874  ;  consécutive  k  une 

viril,  194',  chez  les  mélancoU-  diarrhée  chronique,  383;  k  la 

ques  elles  néphrétiques,  848;  manie,  404;  k  la  rupture  d’une 

ne  pas  les  guérir  tout  à  fait ,  hyilatitle  du  foie  ,  4^6  ;  ^  la 

,  349  ;  elles  délivrent  de  la  manie,  leucophlegmatie ,  446,  * 

365.  Hypocondres.  Douloureux,  l’ic- 

jSbgnet.  Mauvais  après  une  grande  tère  survenant  le  septième  ou 

perte  de  sang  ,  284  ;  après  une  le  neuvième  jour  d'une  fièvre  , 

superpurgation, 285;  il  survient  261  ;  leur  tension  avec  borbo- 

kl’hépatitis,  32a;  l’éternuement  rygmes ,  272;  contraires  k  la 

le  dissipe,  35 1  ;  fâcheux  s’il  est  prescription  du  lait ,  326;, sans 

causé  par  le  vomissement,  408  ;  inflammation  ,  879. 
pat  Viléus  ,  407  ;  par  l’hépatite,  Hypocondrie.  Ce  que  c’est ,  220. 
4i3.  Hypostase.  Ce  que  c’est,  264. 

Humeurs  froides.  Ce  que  c’est ,  Hystérie.  Observée  k  l’époque  des 

179.  règles,  198;  calméeparl’éter- 
ifumiditéf.  Dunez,  desyeux,ctc.  nuement,  8i5. 

chez  les  vieillards,  196;  elles 


Ictère.  NuisiblejjBt,  dans  une  fié-  elle  invite  k  ne  rien  changer  au 
vre,  il  survientwant  le  septième  traitement ,  142. 
jour,  258;  utile  dans  le  cas  con-  Inflammation.  Récente  ,  elle  se 
traire,  261;  il  n'est  jamais  avec  traite  par  les  topiques  froids, 3o6.  4 
flatulence,  83i  ;  fâcheux  avec  Insomnie.  Des  vieillards,  196.  . 
dureté  du  foie  ,  882.  Intestins.  Inflammation  du  rec- 

Jléur.  Dans  l’automne,  181  ;  mor-  tum  ,  822;  blessure  des  intes- 

tel  durant  une  strangurie ,  384  >  tins  grêles  non  susceptible  de 

mauvais ,  s’il  cause  le  vomisse-  réunion,  355,  366. 
ment,  4o7«  Ivresse.  Suivie  d’une  mort  con- 

Impetigines.  Ce  que  c’est ,  179.  vulsive ,  si  la  fièvre  ne  coïncide 
Indication.  Toujours  la  même ,  avec  elle ,  285. 


UES  MATlîiUES. 


463 


J. 

J'aunîsie ,  "aSg.  Jmirs  critiques ,  1 1 1 . 

tJTeitne.  Voyez  abstinence ,  diète  y  Jugement.  U\ïè.c\\e  ,  40. 

faim.  Jumeaux ,  3i6. 

Joue.  Divisée,  elle  ne  se  réunit 


L, 

Lait.  Constamment  présent  dans 
les  seins,  il  est  signe  d’aménor¬ 
rhée,  317;  s’il- coule  durant  la 
rossesse  ,  le  fœtus  est  faible, 
20  ;  avantages  et  inconvéniens 
du  lait  comme  aliment ,  326. 

Langue.  Noire  et  rouge,  452. 

Larmoiement.  Volontaire  et  invo¬ 
lontaire  ,  247. 

Lassitude.  Spontanée  ,  avant- 
coureur  des  fièvres  ,  91  ;  elle  se 
guérit  par  le  repos ,  i38  ;  si , 
aans  les  fièvres ,  elle  est  suivie 
d’un  abcès  ,  2â6  ;  qu’elle  indi¬ 
que  toutes  les  fois  que  l’urine 
est  abondante ,  épaisse  et  blan¬ 
che,  273. 

Lèpre.  Maladie  du  p^ntemps  , 
177. 

Léthargie.  S’observe  en  hiver, 
i83  ;  à  l’âge  viril ,  194* 

Lèvres.  Leur  contorsion  dans  les 
fièvres  continues  présage  une 
mort  prochaine ,  244 , 4#  »  leur 
lividité,  etc. ,  453. 

Leucophlegmatie.  Se  guérit  par 


la  diarrhée,  416;  sa  défini¬ 
tion  ,  4^7  )  suivie  d’hydropisie, 

446. 

Lichens.  Paraissent  au  printemps, 
177,  179. 

Lienterie.  En  automne,  181;  à 
l’âge  viril  ,  194  ;  lorsqu’elle 
existe  en  hiver,  il  ne  faut  pas 
faire  vomir,  214;  l’éructation 
acide  qui  paraît  pour  la  ^ire- 
mière  fois ,  est  un  bien  ,  3.38  ; 
la  lienterie  est  fâcheuse  dans 
les  engorgemens  chroniques  de 
la  rate ,  m3  ;  et  si  elle  suctède 
à  la  tlysenterie ,  447* 

Lividité.  Causée  par  le  froid,  3o2  j 
des  ulcères,  32 1. 

Lipyrie.  Espèce  «le  fièvre ,  445- 

Lombago.  Maladie  de  l’hiver, 
1 83  •,  se  terminant  par  la  tym- 
panite,  quand  elle  résiste  aux 
métlicamens ,  2i3;  avec  dou¬ 
leur  des  genoux  ,  elle  réclame 
un  purgatif,  pourvu  qu’il  n’y 
ait  pas  de  fièvre  ,  217.  . 

Lyngode\  Espèce  de  fièvre ,  445. 


JHaigreur  Survenue  lentement , 
elle  exige  une  restauration 
lente,  pIL 

Maladies.  Todt  est  plus  faible  à 
leur  principe  et  à  leur  fin  ,  Ï22; 
dans  leur  vigueur,  tout  est  vio¬ 
lent  ,  ibid  ;  elles  ont  leur  siège 
par-tout  où  il  y  a  eu  douleur  an¬ 
térieure  ,  228  ;  ou  sueur  ou  cha¬ 
leur,  235  ;  elles  sont  annoncées 
par  des  lassitudes  spontanées, 
91. 

Le  danger  des  maladies  aiguës 
est  d’autant  moindre  qu’elles 
s’accordent  plus  avec  l’âge  ,  la 


saison ,  etc. ,  124 ,  449  »  45i  » 
elles  sont  très  -  redoutables  en 
automne,  i63  ;  caractérisées  par 
des  dépôts  bilieux ,  421  ;  par 
urines  huileuses  ,  4^3.  Que)« 
sont  les  signes  d’une  maladie 
longue ,  91  ?  ce  qu’on  doit  .con¬ 
jecturer  des  alternatives  de 
chaud  et  de  froid ,  235  j  de  la 
sueur  aux  jours  non  critiques,, 
23 1  ;  de  la  sueur  froide  avec 
fièvre  légère ,  284  ;  sans  rémis¬ 
sion,  2^  ;  d’im  abcès  qui  ne 
se  termine  pas  aux  premières 
crises,  246;  trop  nourrir  rend 
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malade,  io4;  les  maladies  ai¬ 
guës  se  jugent  en  quatorze 
jours,  109;  on  est  at'lecté  de 
maux  en  tout  temps  ,  177  ;  et 
dans  certaines  saisons,  167* 

Les  maladies  récidivent,  si  leur 
crise  n’est  complète ,  97  }  si  la 
sueur  n’arrive  pas  aux  jours  cri¬ 
tiques  aSo;  si  elles  ne  se  termi¬ 
nent  pas  dans  un  jour  impair, 257. 
Causes  d’une  crise  facile  ou  dif- 
ficile,  i6i,  225;  déduction  du 
pronostic ,  61  ;  l’esprit  présent 
est  un  bien ,  123  ;  de  même 
lorsque  la  maladie  est  en  rap¬ 
port  avec  la  constitution  indi¬ 
viduelle  ,  124  ;  l’amaigrissement 
du  ventre  est  fâcheux ,  125 , 
154 ;  la  guérison  est  difficile  au- 
dessus  de  quarante  ans ,  449  > 
les  vieillards  meurent  dts  mala¬ 
dies  longues  qu’ils  contractent, 
128;  dans  le  principe,  le  vo¬ 
missement  bilieux  est  un  signe 
de  mort,  219  ;  il  en  est  de  mAie 
si ,  avec  l’exténuation  ,  il  y  a 
vomissement  d’atrabilé  ,  221  •, 
l’état  de  grossesse  acccroît  le 
danger,  3ii  >  la  respiration  Inc- 
tueuse  est  redoutable  ,  398  ; 
ainsi  que  le  froid  des  extrémi¬ 
tés,  402;  dans  les  maladies  lon¬ 
gues  ,  la  mort  est  annoncée  par 
l’excrétion  de  bile  noire,  de 
sang ,  221  *,  par  le  manque  d’ap¬ 
pétit  ,  406  -,  par  le  flux  de  ventre, 
45o- 

Traitement.  Aux  grands  maux 
les  grands  remèdes ,  54  ;  diète 
absolue  quand  la  maladie  est 
dans  sa  vigueur,  56;  dangereuse 
dans  les  maladies  longues ,  48  » 
l’évacuation  dissipé  les  effets  de 
la  répletion  ■,  107  ;  la  nécessité 
détermine  à  agir  dans  le  ;prin- 
cipe ,  1 22  ;  la  turgescence  oblige 
♦  de  purger,  21 3. 

Malaise  général  des  vieillards , 
198. 

Mamelles^,  Leur  affaissement  su¬ 
bit  dans  la  grossesse ,  3 16, 32o  ; 
leur  turgesct'nce  sanguine  pré¬ 
sage  la  manie,  317;  le  lait 
qu’elles  laissent  couler  flurant 
la  grossesse,  indique  la  fai¬ 
blesse  du  foetus,  320. 

Manie.  Ce  que  c’est.,  178;  ordi¬ 


naire  au  printemps,  177;  ©n 
automne,  181  ;  indiquée* par  le 
sang  porté  aux  seins ,  317  ;  gué¬ 
rie  par  l’apparition  des  vancës 
ou  des  hémorrhoïdes,3t)3i  suivie 
de  dysenterie ,  404  ;  d’hydropi- 
sie  et  d’extase ,  ibid. 

Marasme.  Ce  que  c’est ,  i65. 

Mélancolie.  S’observe  quelque¬ 
fois  si  l’automne  est  froid  et 
sec,  170;  au  printemps,  177, 
178  •,  causée  par  la  crainte  et  la 
tristesse  prolongées  ,  366  ;  cal- 
mée  par  l’ffpparitiou  îles  hémor- 
rhoïdes,  348;  on  la  guérit  par 
les  purgatifs,  210. 

Mélcena  ,  220. 

Ménorrhagie ,  179. 

Menstrues.  Leur  première  érup¬ 
tion  termine  lés  maladies  de 
l’enfance,  192  ;  elles  font  cesser 
lé  vomissement  de  sang,  3j3; 
leur  décoloration  indique  la  né¬ 
cessité  de  purger,  3i5;  elles 
manquent  lorsque  13  lait  coule, 
quoiqu’une  femme  ne  soit  ni 
grosse  ni  mère,  3 16;  Si  elles 
sonn  excessives  on  les  suspend 
en  apji^quant  une  ventouse  pro¬ 
che  les  inauli'èlles,  820  ?  cet  excès 
cause  tles  maladies,  32i  ;  du¬ 
rant  la  grossesse ,  leUr  écoule¬ 
ment  indique  la  faiblesse  du 
fœtus,  323. 

Metaptose,  400. 

Métastase,  417-18. 

Mort.  Suliite  ',  lors  de  défaillaUces 
fortes  et  fréquentes  sans  cause 
connue ,  r3i  ;  et  plus  à  craindre 
pour  les  personnes  grasses  que 
pour  celles  qui  sont  maigres , 
i33  ;  mort  certaine,  quan4j  «lans 
les  maladies  longnes  ,  on  rend 
du  sang  noir,  121;  prochaine  , 
si ,  dans  une  fièvre  continne,  il 
y  a  altération  profonde  de  ta 
race,  244,246;  fort  à  craSrtdre 
lorsque  le  ptis  et  l’eau  s’écoultent 
tout  à  fait  après  la  paracenthèse 
ou  la  ponction ,  369. 
Mouvement.  S’il  est  suivi  dé  las¬ 
situde,  lerçiios  la  dissipé,  i38. 
Muguet,  i85. 

Mutisme  ,  mutité.  Produit  par  i’i- 
vresse  ,  285  ;  ce  qui  arrive  lors¬ 
qu’il  est  subit  ,  3<^2;  causé  par 
commotion  du  cerVéau ,  4V* 
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Narines.  Leur  humidité  chez  les 
vieillards,  196 ;  altération  du 
nez  dans  une  fièvre  continue , 
244  >  4461  comprimer  le  nez  et 
faire  éternuer,  afin  que  l’arrière- 
faix  sorte  plus  facilement,  820 ; 
l’humidité  plus  grande  qne  de 
fcoutome,  annonce  un,e  mau¬ 
vaise  santé  ,  339  ;  écoulement 
■  d’eau  ou  de  sang  par  le  nez  , 
34.8 ;  saignenient  de  nez,  mau¬ 
vais  dans  les  fièvres  quartes  , 

449- 

Neige.  Son  application  nuisible, 

.  30,7.  • 

Néphrite.  Chez  les  vieillards, 
195  ;  d’une  guérison  difficile  , 
345  ;  contre  cette  maladie ,  les 
îiéhiorrhoïdes  sont  utiles ,  348  ; 
les  signes  sont  une  urine  avec 
bules  d’air  et  de  graisse  à  sa 
surface  ,  ^7.%. 

Nerfs.  La  chaleur  leur  est  nuisi¬ 
ble  ,  3oi  ;  celle  qui  est  modérée 
leur  est  utile ,  Soa  ;  coupés,  ils 
ne  se  réunissent  pas ,  307,  41 6 . 

Nez.  Yoyez  narines. 

Nourriture.  La  prescrire  une  ou 
•  deux  fois  le  jour,  69;  dif’ficile- 


Occnsion.  Passagère ,  4o-. 

Ombilic.  Embonpoint  de  cette  ré-, 
•gion  à  Cofisidérer  daus  les  ma¬ 
ladies  ,  125  ;  son  inflammation 
chez  IçS  nouveaux  -  nés ,  i85; 
douleurs  dé  cette  partie ,  2i51 
Ongles.  Leur  couleur  noire ,  453, 
Qphthaimie.  Après  un  hiver  sçc 
et  froid  ,  suivi,  d’un  printemps 
chaud  et  pluvieux ,  167;  sèche 
•cliez'  les  catarrheux  'après  un 
automne  sec  et  froid ,  170  ;  dans 
les  temps  de  sécheresse,  174; 
en  été ,  180  ;  le  flux  de  ventre 
la  modère  ,  355. 

Opislhotonos.  Ce  que  c’est,  287. 
Oreilles.  Douloureuses  en  été, 
180  ;  humides  dans  l’enfance, 


ment  supportée  en  été  et  en 
automne  ,  71  ;  nuisible  dans  les 
exacerbations ,  60 ,  72  ,  durant 
lesquelles  il  faut  la  supprimer, 
ainsi  que  quand  la  maladie  est 
dans  sa  plus  grande  force,  59; 
il  faut  en  donner  davantage  aux 
enfans  qu’aux  vieillards  ,65;  en 
hiver  et  au  printemps  ,  67  ; 
nourriture  humide  cbnvénable 
à  tous  les  fébricitans  et  aux  en-  ' 
fans  ,  68  ;  nuisible  aux  corps 
impurs ,  96  ;  bonne  dans  les 
maux  de  gorge  avec  excrétions 
semblables  à  celles  otdinàires  en 
:  santé  ,  io3  ;  elle  affaiblit  autant 
un  fiévreux  qu’elle  fortifie  un 
convalescent ,  489  ,  441  ;  signes 
qu’un  convalescent  sè  nourrit 
trop  ,  94 ,  104 ,  h36  ,  342 , 439  ; 
avec  beaucoup  de  nourriture, 
les  déjections  sont  fréquentes  , 
io5  ;  de  mauvais  aliméns  épui¬ 
sent  promptement,  126;  dans 
leur  prescription,  on  doit  moins 
consulter  la  qualité  que  le  goût 
et  l’habitude  des  malades,  127. 

Nutrition.  Dans  quéllés  circons¬ 
tances  elle  ne  s’opère' pas ,  12a. 


i85’;  dures  dans  la  vieillesse , 
195  ;  signe  de  mort  quand  ejles 
sont  froides ,  luisantes  et  aplq- 
tiès,  455, 

Orgasme.  Voyez  turgescence. 

Os.  Le  froid  leiir  est  contraire 
3o2;  fracturés,  le  chaud  leur 
est  bon  ;  3o3  ;  léùr  perte  de  subs¬ 
tance  ne  se  répare  pas  ,  357, 
416;  une  exfoliation  suit  un  ul¬ 
cère  chronique  et  le  sphacèle  , 

384  ,  447-  , 

Otalgie.  Ce  que  c’est ,  181  • 

Ouie.  Dure  dans  les  temps  chauds, 
i58;  plus  fine  lorsqu’il  fait  froid, 
176;  obtuse  dans  la  vieille'sse  , 
195  ;  perdue  dans  les  fièvres 
continues ,  244  >  ^46. 

3o 
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Papules.  Sudoreuses  observées 
én  été,  180. 

Paralysie.  Par  rupture  d’une  tu¬ 
meur  intérieure ,  4°?  » 
gue ,  ({28. 

Paroxy  sme ,  60,  61  ;  tapt  qu’il 
dure  il  ne  faut  pas  nourrir,  72  ; 
s’il  a  lieu  cliaque  jour  à  heure 
fixe ,  il  indique  une  crise  diffi¬ 
cile  ,  228. 

Parties  qui,  divisées  ne  se  réu¬ 
nissent  pas  ,  357. 

Passion  iliaque  ;  ce  que  c’est , 
i83. 

Pays.  Il  faut  consitlérer  les  mala¬ 
dies  qui  lui  sont  propres,  4^> 
il  mérite  des  égards  dans  la 
prescription  du  re{»ime  ,  69  ;  son 
changement  convient  aux  épi- 
lepiiques,  i33.  , 

Peau.  Plus  dense  chez  l’homme , 
33 1  ;  sueur  relative  à  l’état  de 
tension  ou  de  relâchement  chez 
les  moribonds ,  ibid. 

Périnée.  Douloureux,  il  dénote 
une  affection  de  la  vessie  ,  277, 

428. 

Périodes  de  la  vie  ,176. 

Péripneumonie.  Fréquente  en  hi¬ 
ver,  261  ;  dans  l’âge  viril ,  194  > 
dans  son  cours ,  le  flux  de  ventre 
est  un  mal ,  354  ;  fâcheuse  ,  si 
elle  succède  à  l’angine ,  294  j  à 
la  pleurésie,  4o75 
suivie  de  la  phrénésie,  4io- 

Plegme ,  416. 

Phrénésie.  A  l’âge  viril,  94;  dans 
cette  maladie ,  les  urines  sont 
blanches ,  272  ;  consécutive  à  la 
péripneumonie,  4'o i  peu  sus¬ 
ceptible  de  guérison  après  qua¬ 
rante  ans ,  449* 

Phricode.  Espèce  de  fièvre  ,  446. 

Phthisie.  Funeste  en  automne , 
i65  ;  s’observe  quelquefois  du¬ 
rant  un  été  froid  et  sec,  169', 
en  automne,  181  ;  chez  les  jeu¬ 
nes  gens,  192;  de  dix -huit  à 
tren|e-cinq  ans ,  45 1  ;  le  vomis¬ 
sement  l’aggrave,  209;  lorsque 
les  crachats  sont  purulens  et  fé¬ 
tides,  296  ;  avec  chute  des  che¬ 


veux  et  flux  de  ventre  ,  la  mort 
est  prochaine ,  296 , 298  ,  448  ; 
consécutive  à  la  pleurésie,  298  ; 
à  la  guérison  complète  des  hé- 
morrhoïdes  ,  849  ;  le  lait  con¬ 
vient  s’il  n’y  a  pas  trop  de  fièvre, 
826  ',  elle  suit  le  crachement  de 

pus,  4*2 ;  de  sang,  44^* 

Pissement  de  sang ,  de  pus ,  274. 

Pituite,  Ce  que  c’est,  4'^> 
vient  de  la  tête,  quand  les  selles 
sont  mousseuses  dans  le  flux  de 
ventre ,  420- 

plaies  mortelles,  355;  du  cer¬ 
veau  ,  nécessairement  suivies 
de  fièvre  et  de  vomissement, 
391  ;  de  tête,  avec  stupeur,  412; 
avec  délire  ,4*5. 

Pleurésie.  Son  cours  est  abrégé  , 
si  l’expectoration  est  prompte  , 
61;  fréquente  en  hiver,  i83; 
dans  l’âge  consistant,  194;  se 
termine  par  suppuration ,  quand 
l’expectoration  n’est  complète 
en  quatorze  jours ,  298  ;  en  qua¬ 
rante  jours  après  la  rupture 
d’une  vomique,  298;  funeste, 
s’il  survient  une  diarrhée ,  354  »■ 
rare  chez  les  personnes  qui  ont 
des  éructations  acides,  3i4;  fâ¬ 
cheuse  quand  la  péripneumonie 
succède ,  407. 

Pleurodynie ,  i84- 

Poils  (  apparence  de  )  dans  les 
urines  276  ;  indices  de  la  laxité 
,  de  la  peau  chez  l’homme ,  33i»  . 

Poitrine.  Le  froid  lui  est  con¬ 
traire  ,  807. 

Porreau.  Ce  que  c’est,  190. 

Pourriture.  Cfommune  dans  les 
maladies  pbservées  lors  des, 
temps  pluvieux,  174;  et  en  été, 
180. 

Précaution  (  remèdes  de  )  ,  386. 

Prédiction.  Incertaine  dans  les 
maladies  aiguës ,  io5. 

Préparation  aux  médicamens,  2i5. 

Prépuce.  Divisé,  il  ne  se  réunit 
pas,  274. 

Printemps.  Très  -  salubre,  i63  ; 
favorable  à  la  saignée,  386;  à 
l’invasion  de  la  goutte  ,  893. 


MATlt:RES. 


Prurit  tles  gencives  au  temps  de 
la  dentition,  i86;  des  vieillards, 

Puîerté.  A  cet  âge ,  on  se  trouve 
bien  du  printemps  et  de  la  pre¬ 
mière  partie  de  l’été,  176;  ma¬ 
ladies  de  cette  époque  de  la  vie, 
191  ;  temps  où  elles  se  jugent, 
19a. 

Purgatifs.  Nuisibles  aux  corps 
bien  portans  ,  laé;  sur  lesquels 
ils  agissent  difficilement ,  137  ; 
on  aide  ou  on  suspend  leur  effet 
par  le  mouvement  et  par  le  re¬ 
pos,  2i6‘,  cas  où  ils  sont  indi¬ 
qués,  217. 

purgation.  La  "diriger,  selon  le 
mouvement  de  la  nature  ,  y 5  ; 
la  prescrire  lorsque  la  coction 
est  faite  >  77  ;  y  préparer  le 
corps ,  95  ;  elle  est  nuisible  au 
commencement  et  à  la  fin  de  la 

frossese  ,  204;  naturelle  ,  arti- 
cielle  et  symptomatique,  206; 
par  bas  ,  elle  est  préférable  en 
hiver,  207  ;  par  haut  en  été , 
ibid;  elle  est  difficile  avant  et 
pendant  la  canicule  ,  208  ;  ex¬ 
cepté  l’hiver,  elle  convient  aux 
personnes  d’un  médiocre  em¬ 


bonpoint  ,  et  qui  vomissent  dif¬ 
ficilement,  209;  aux  phthisi¬ 
ques  ,  ibid  ;  aux  mélancoliques, 
210;  dans  le  début  des  maladies 
aiguës  avec  turgescence ,  218  ; 
nuisible  en  hiver  aux  lientéri- 
ques ,  214. 

Pus.  Signes  de  sa  formation,  i38; 
rendu  avec  les  urines ,  il  indique 
une  ulcération  des  reins  ou  de 
la  vessie,  274,  278;  le  froid 
l’empêche  de  couler ,  3o3  ;  c’est 
le  contraire  du  chaud ,  3o5  ; 
suppuration  de  l’utérus,  819; 
le  pus  qui  s’écoule  du  nea  guérit 
la  douleur  de  tête  ;  348  ;  ce  li¬ 
quide  est  une  dégénérescence 
du  sang  épanché  dans  le  ventre, 
359  ;  sa  présence  peut  ne  pas 
se  manifester  à  cause  de  l’é¬ 
paisseur  des  parois  du  foyer, 
079  ;  il  succède  au  crachement 
et  au  vomissement  de  sang, 
412  ,  447  )  bonne»  qualités  du 
pus ,.  43i ,  433  ;  dans  le  cas 
d’empyème ,  il  ne  faut  pas  le 
faire  sortir  tout  à  la  fois,  869. 

Pustules.  Ulcéreuses ,  communes 
au  printemps ,  177. 


Raison.  Ne  pas  se  fier  à  ce  qui 
arrive  sans  raison  ou  sans  mo¬ 
tif,  119,  142- 

Rapports.  Acides,  ils  ^ont  dun 
bon  augure  dans  les  lienteries 
chroniques ,  338j.  ceux  qui  les 
éprouvent  pas  très-sujets 

à  la  pleurésie  ,  374. 

Rate.  Maladies  de  ce  viscère  en 
automne  ,  181  ;  lorsqu’elles 

existent,  la  dysenterie  chroni¬ 
que  est  suivie  d’hydropisie  et 
de  la  mort ,  383  ;  la  dysenterie 
qui  survient  est  d’un  bon  au¬ 
gure  ,  389 . 

Rechute  récidiye.  Ses  causes,  97, 
98  j  dans  les  fièvres  ,  257. 

Régime.  Ce  qu’il  doit  être  dans 
les  maladies  aiguës  ou  longues , 
48  -,  dangers  de  trop  le  réduire, 
5i  ;  très-tenu  dans  les  maladies 
très  -  violentes  ou  parvenues  à 


leur  plus  haut  degré  de  force  , 
56 , 59  ;  dans  les  exacerbations  , 
6i  ;  ayons  égard  à  l’état  des 
forces,  57  ;  à  l’âgê,  ,63  ,  164  j 
à  l’accroissement ,  653  à  la  sai¬ 
son  ,  67,  71  ;  à  l’habjtude  ,  683 
aux  époques  de  la  journée  ,  69  ; 
le  changement  de  régime  peut 
être  avantageux ,  r33. 

Régies,  y ojei^mensttues. 

Reins.  L’unne ,  sanguinolente  ou 
purulente  ,  est  un  signe  de  leur 
ulcération ,  274  ;  avec  caron-, 
cules  piliformes  ,  elle  indique 
une  maladie  de  ces  organes  , 
276;  suppuration  accompagnée 
de  strangurie  ,  322, 

Relâchement.  Constitutions  de 
l’année  qui  énervent  les  corps,. 
176. 

Remèdes.  Extrêmes  con;re  les  m» 
ladies  extrêmes ,  54. 
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Réplétion.  Plus  facile  par  les  ali-  continues,  sa  gêne'  est  mortelle, 

mens  liquides  que  par  ceux  qui  fl45  ;  elle  annonce  la  convulsion, 

sont  solides  ,  96  ;  excessive ,  262. 

elle  nuit,  4^,  48?  89-,  elle  i-end  Restaurer  lentement  les  Corps  (  x- 
inalade  ,  ib4  ;  l’évacuation  la  tenués  avec  lenteur,  98  ;  jamais 

guérit,,  ,107 J  le  trop  est  l’en-  il  ne  faut  restaurer  trop  vite, 

nenii  dù  bien ,  140  ;  la  réplétion  140. 

cause  des  convulsions,  879.  Retour  des  maladies.  Voyez  re- 

Respiration.  Difficile  chez  les  chute,  récidive. 
vieillards  ,  iq5;  dans  les  fièvres 


Sable.  Urfaie'nx ,  sighe  de  .calcul 
vésical,  277. 

Saignée.  Guérit  les  douleurs  des 
bras ,  8>65';  la  difficulté  iFhriner, 
875  ;  temps  où  il  faut  la  prati¬ 
quer,  386.  ' 

Saison.  La  consulter  dans  les  éva¬ 
cuations  spcmtanêes  ,  44  ;  pour 
éoiràaitre  la  ooristitutidn  des 
maladies',  61  ;  pour  paescrire 
lé  régime  ,  67,  69 ,'  71  ;  en  été , 
les  t^res  Quartes  sont  plus 
courtes  qu’èn  automne,  116; 
les  maladies  en  harmonie  avec 
la  saison  comportent  moins  de 
danger,  124;  le  changement 
dans  celle-ci  en  opère  un  sur 
l’épilepsie ,  i83  ;  il  est  en  géné¬ 
ral  cause  de  maladie,  i5i  ;  telle 
saison  convient  à  tel*  tempéra¬ 
ment  ,  i53  ;  à  telle  afféctîOn  , 
i54‘,  l’été  semblable  au  prin¬ 
temps  ,  indique  des  sueurs  dans 
les  fiè?vréè  ,  1  5q  ;  la  sécKérésse 
cause  dfesmàlddies  aigùës,  r6f, 
une  shison  étant  régulrère  ;  if  eu 
est  de  riiême  des  maladies,  ffrid; 
en  automne ,  tout  est  plus  aigu  ; 
168;  cette  époque  de  l’année  est 
funeste  aux  phthisiques ,  i6'5  ; 
effets  du  bouleversement  de'S 
saisons,  167,  i68,  169,  170; 
les  saisons  sèches  sont  plus  sa¬ 
lutaires  que  les  pluvieuses,  174  ; 
dans  ces  dernières,  les  maladies 
sont  plus  graves  et  plus  nom¬ 
breuses,  174*,  l’été  convient  aux 
vieillards  et  aux  enfans  ,  l’au¬ 
tomne  ,  au  mo'yen  âge  ,  176  ;  il 
est  des  temps  où  les  maladies 
sont  plus  fréquentes  et  plus  gra¬ 


ves,  177  ;  maladies  du  prin¬ 
temps  j  ibid;  de  l’été,  180;  de 
l’automne ,  181  ;  de  l’hiver,  i83  ; 
l’été  favorable  aux  émétiques , 
207  ;  évitèr  l'iiîvér  quand  on 
fait  vomir  de’S  personnes  mai¬ 
gres  209  i  en  été  purger  par  bas  - 
ceux  médiocrement  replets,  qui 
ont  peine  à  vomir,  ibia  ;  en  hi¬ 
ver  il  ne  faut  pas  .donner  l’éùié- 
tique  aux  lientériques ,  âi4; 
purgez  par  précaution  au  prin¬ 
temps  ,  886 ,  48^- 
Sang.  Les  pertes  ont  lieu  au  prin¬ 
temps,  177;  en' été,  les  épis¬ 
taxis  arrivent  aux  jeunes  gens , 
191  ;  ainsi  que  les  crachemens 
de  sang,  192;  rendu  parle  haut, 
ce  liquide  est  d’un  plus  mauvais 
augure  que  quand  il  est  rendu 
noir  par  bas  ,  228  ;  dans  les  fiè¬ 
vres  Continues,  lorsqu’il  coule 
n’importe  par  qnèlle  voie  ,  le 
ventre  est  libré  dans  les  conva¬ 
lescences  j  224;  dans  ces  fièvres 
avec  surdité  ,  l’épistaxis  guérit, 
256  ;  même  effet  lors  d’un  abcès 
possible  Sur  lés  articulations , 
278  ;  l’hématurie  indique  là 
rupture  d’ùne  veine  du  rein , 
277  ;  une  douleiir  dans  la  régioi^ 
de  la  vessie  ,  et  une  ulcération 
de  cet  organe",  270  ;  forte  hé¬ 
morrhagie  'suivie  de  convulsion, 
284 , 4®7  »  sang  écumeux  expec¬ 
toré  vient  du  poumon  ,  296  ; 
perte  de  sang  causée  par  l’abus 
du  chaud  ,  3oi  ,  3o3;  le  froid  la 
modère  ,  806  ;  l’apparition  des 
régies  guérit  l’hématémèse,  3 »  3; 
leur  suppression  se  trouve  bien 
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de  l’épistaxis  ,314;  le  sang  pdrté 
aux  seins  présage  la  manie , 
3 17;  le  lait  convient  .aux  per¬ 
sonnes  qui  Ont  perdu  beaucoup 
de  sang  ,  Saô  ;  écoulement  de 
sang  par  le  nez  dans  les  cépha¬ 
lalgies,  348;  sang  converti  en 
pus  ,  s’il  est  épanché  dans  le 
ventre,  SSç;  état  purulent  à  la 
suite  tlu  crachement  de  sang , 
413,448  ;  vomissement  de  sang, 
salutaire  s’il  est  sans  fièvre, 
425  ;  épistaxis  fâcheux  dans  les 
fièvres-quartes ,  449. 

Satiété.  Excessive ,  elle  nuit,  89. 
Satÿriasme.  Maladie  de  l’enfance, 
191. 

Sciatique.  En  quel i  temps,  i83; 
luxation  féiAoro  coxale  ,  suite 
de  cette  maladie  y  3qS ,  Sqy  . 
Scotomie.  Ce  que  ç’est ,  287. 
Scropkules  y  iqi. 

Sécheresse.  Cause  des  maladies 
aiguës,  i6i. 

Secondines.  Voyez  arrièie-faix. 
Sédiment.  Donné  par  les  urines ,, 
ss64;  par  les  selles  ,  •44*  •  Voyez 
.dépôt.  :  ' 

Seins.  Voyez  mdihèllès. 

SelleTs.  A  considérer,  afin  dé  fixer 
la  constitution  des  mata'dies 
6t  ;  leur  changement  en  mieux 
est  utile  ,  102  ;  leuf  nathte  bi¬ 
lieuse  in  diqüe  que  tout  lé  corps 
est  ihalade ,  io3  ;  couleur  noire 
très-fâcheuse  ,  217  ;  écoulement 
de  'tfile  nhirè  '()ar  haut  du  par 
bas  ,  funeste  dans-  le  ccunnien- 
dèmeilt  des  maladies  ;  ^19  ;  et 
dans  toute  autre  âfî'ectrdh  chto- 
riiqné  tellës  tjue  ulcères,  exté¬ 
nuation,  221  ;  séllés'dtrabilàires 
•  suivies  de  dysénteïiè^ ,  262  ;  sân- 
giiinolentes  et  noires,  elles  'Sont 
mauvaises ,  228, ;  ’ évâcuatioris  al- 
vînes  bilieuses  et  surdité'  se  dis- 
Siphnt  mutuellenient ,  2^4  ;  con- 
'■  sidérations  rétatîves  à  là  couleur 
'  noire  Ou  liVide  ,  '  242' ,  444  > 
selles  sont  d’atitàht  plus  rates 
qu’on  urine  plus  souvent  dans 
la  iluit  ,  2^  ;  déj'e’ctibrts  hpiho'- 
eènés  ,  mauVaiséS  danf  lés  Àia- 
ladiés  chroniques,  4o6’;  et  quand 
elles  sont. suivies  de  dysenterie, 
41 5  ;  selles  écnmeusés  dans  les 
flux  tlp  yenO’e  ■prétènant  tle  pi- 
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tuite ,  4dt>  ;  la  ^avité  des  ma¬ 
ladies  est  en  rafson  du  dépôt 
ramentacé  que  donnent  Cès 
ouations  alvmes ,  441  ;  et  de  leur 
qualité  ,  448  ;  de  leur  ttudité  , 

443* 

Soif.  Elle  s’appaise  plui  facile¬ 
ment  que  la  faim  ,  96  ;  elle  an¬ 
nonce  le  terme  de  l’effet  des 
purgatifs ,  217  ;  elle  est  un  sdgne 
mortel  si  ,  dans  les  fièvres  con¬ 
tinues,  il  y  a  froid  extérieur  et 
chaleur  au-dedans ,  243 ,  445  ; 
elle  est  un  bon  signe  lorsqu’elle 
survient  pendant  la  nuit,  et 
qu’on  s’endort  sans  la  satis¬ 
faire  ,•  3io  ;  le  lait  est  contraire 
aux  personnes  altérées  j  S26. 

Sommeil:  Excessif  il  est  màUtais 
s’il  a  lieu  sans  cause  ,  87,  88  ; 
prolôngéenété  etau  printemps', 
62  ;  laborieux,  il  est  mortel 
dans  les  maladies,  87;  il  mo¬ 
dère  l’effet  des  purgatifs ,  216  ; 
désespérant  dans  le  vertige  té¬ 
nébreux,  454- 

Sourcil.  Sort  renversenient,  dans 
les  fièvres  continués^  244  >  44b- 

Spasme.  Yo^éz  convulsioh., 

ophâcèlé  du  Cervë'au  ,  43^5. 

Spléniques ,  383:-,  la  dysèntèrie 
leS  soulagé,  389. 

Stature..  Une  grande  taille  sied  à 
là'  JeuheSSe',  i44- 

Stérilité.  Ses  câuses,  824,  Sab. 

SMrï§illÏÏiion.  Avec  bouche  ëcu- 
meuse ,  .i33.  .  , 

StranmtHf!  '  St^àhsèxfé  8àns  les 
tenips  de  iëchfer'éssè  ,174» 
automne ,  181  ;  dans  la  vieil¬ 
lesse;  195;  accompagnée  dè 
douleurs  .à  là  région  de  là  ves- 
sië*,'^7';  survenant  à  l’inflam¬ 
mation  du.  rectum  ,  822  ,  '428  ; 
mortelle  èh  sept  jours,  lorsqu’il 
■y  à  volVülù’s ,  à  moins  ^ùe  la  fiè- 
vré  Ue'  se  d'éèlare  avec 'écoùle- 
ihéht  abôn'daht  d’urine  ,  384  > 
lè'vin  et  là  saignée  la  güéris- 

sehf  y  484. 

SiüpéUT.  Fâcheuse  dans  les  plaies 
dp-tète ,  ,, 

Su'èurï  \|4.  cbhsidéïer  comme  épi- 
ph'éùOinènep)o'ur  établir  la  cofis- 
titution  des  malailies  ,  61 , 44^  > 
dàns  lesquelles  elle  coule  atec 
abondance,  lorsque  l’été  res- 
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semble  au  printemps  >  rSp  j  épo-  telle ,  toutes  les  fois  qu’elle  sur 

que  des  lièvres  où  elle  est  salu-  vient  à  un  fiévreux  qui  n’a  pas 

taire,  silo;  froide  avec  fièvre  de  tumeur  visible  à  la  gorge, 

aiguë  ,  signe  de  mort ,  a34  ;  son  aaq, 

siège  indique  celui  de  la  mala-  Suppuration.  A  la  suite  de  la 
die  ,  a35;  trop  abondante  pen-  pleurésie,  agS  ;  pourquoi  ne  se 
dant  le  sommeil  et  sans  cause  fait-elle  pas  toujours  connaître? 
connue;  comment  la  modérer?  379;  après  une  douleur  chroni- 

336;  chaude  ou  froide,  ce  qu’elle  que  des  parois  abdominales, 

indique ,  aSy,  4^9  ;  c’est  nn  mal  4'-^  »  fui®  j  433. 

que  la  sueur  ne  soit  pas  suivie  Surdité.  Dans  les  fièvres  conti- 

de  la  remission  de-  la  fièvre ,  nues ,  indice  d’une  mort  pro- 

a5i  i  ses  rapports  avec  la  ten-  chaine  ,  244  *  446;  cesse  avec 

sion  ou  le  relâchement  de  la  les  déjections  bilieuses ,  et  re¬ 
peau  des  moribonds  ,.  33 1  ;  lors-  vient  quand  celles-ci  sont  ;sup- 

qu’elle  est  suivie  de  frisson ,  elle  primées  ,  224  »  terminée  par 

est  un  mauvais  signe  ,  4^4  >  l’épistaxis  ou  la  diarrhée,  256. 

mauvaise  quand  elle  est  exces-  Sy dération,  i3i. 
sive  dans  les  jours  critiques  ,  Syncope-  Voyez  défaillance, 

460-  Synoque  simple  ,  260 , 255. 

•yw/jîicfl/iora.  Utérine,  193;  mor- 


T. 


Tahes.  Ce  que  c’est ,  i65.  Transpiration.  Il  faut  y  avoir 

re/npdrament.  En  harmonie  avec  égard,  4l8;  elle  a  lieu  à  l’ap- 

telle  ou  telle  saison  ,  i53.  proche  de  la  mort ,  464' 

Ténesme.  Cause  d’avortement ,  Tremblement.  Il  guérit  le  dé» 
416.  lire,  369;  suite  de  débauche. 

Testicules.  Froids  ,  signes  de  406. 

mort,  453.  Tristesse.  Sa  prolongation  tient 

Tétanos,  287;  trismus,  ibid;  té-  de  la  mélancolie,  366. 
tanos  clonique,  traumatique,  Trop  (le)  est  ennemi  du  bien, 
lùifif;  causé  par  de  grande.s  cha-  140. 

leurs,  4ii.  du  ventre,  utiles  ou  con- 

Tête.  Les  vents  du  midi  la  pen-  traifes ,  44' 
dent  pesante,  58,  76.  Voyez  Tubercules.  Lorsqu’ils  existent, 
cépkalal^e.  les  excrétions  bilieuses  indi- 

Tomr'Wes,  Leur  inflammation  dans  quent  une  .  maladie  de  tout,  le 

la  jeunesse,  187.  ,  corps,  io3  ;  nombreux  au  prin- 

Torpeur.  Modérée  ,  elle  calme  la  temps ,  177  ;  chez  les  enfans  , 

douleur,  3o8.  187;  suites  de  longues  fièvres , 

Toux.  Fréquente  lorsqu’il  fait  241 ,  439;  dans  la  convalescence 

froid ,  i58 ,  169  ;  aù  printemps ,  des  longues  fièvres ,  ils  provien- 

1 77 ;  en  hiver,  J 83  ;  dans  la  pre-  nent  de  ce  qu’on  mange  trop, 

mière  enfance,  i85  avec  ca-  242 ,  439  ;  1»  guérison  suit  la 

'[  tarrhe  dans  la  vieillesse  ,  iqS  ;  suppuration  et  Ta  rupture  d’un 

'  sèche  et  peu  irritante 'dans  les  tuberéulc  dans  rurètlire  ,  270-, 

fièvres  ardentes  ,  elle  n’est  pas  437. 

accompagnée  de  trop  d’altéra-  Tumeur.  Effets  de  sa  disparition  , 
tion  ,  249  ;  la  neige  ou  la  glace  328  ;  de  sa  npn  apparition 33o; 
la  provoquent ,  807  ;  elle  est  un  sa  mollesse  est  un  bon  signe, 
mauvais  signe  chez  lés  hydro-  ibid. 

piques,  874,  434;  suivie  d’as-  iZhrgercc/zce.  Elle  invite  à  purger, 

thine  avant  la  puberté ,  385,  77,  204,  ai3,.3ii. 


DES  MATliRES. 

*X}ympanite.  Consécutive  aux  co-  aux  remèdes  indiqués  ,  21  i. 
liques  qui  ne  cèdent  point  S^/pAode.  Espèce  de  fièvre ,  445. 


U. 

tlicération  de  la  vessie  ,  274,  278. 
XJlcè're.  Le  froid  lui  est  contraire, 
3o3  ;  avantages  d’un  léger  en- 
gorgement  et  inconvéniens  du^ 
contraire  ,  SaS  ;  l’affaissement' 
d’un  ulcère  est  pernicieux ,  34ï  i 
ulcère  difficile  à  guérir  chez  les 
hydropiques ,  347  ;  chronique  , 
il  se  couvre  d’une' cicatrice  en¬ 
foncée ,  384  ;  c’est  “ïi  rnal  qu’il 
laisse  suinter'du  sang  ,  4i4- 
Urèthre.  Rupture  d’un  abcès  ,  sui¬ 
vie  de  guérison  ,  278,  437'  ' 
Urine.  Avoir  égard  à  celle  san¬ 
guinolente  ,  fétide'  et  bilieuse , 
242  ;  dans  les  fièvres ,  l’et^cré- 
tion  de  ce  liquide  épais,  gru- 
meux  et  rare  ,  etc. ,  soulage  , 
262  ;  son  aspect  trouble  et  ju- 
menteux  présage  une  céphalal¬ 
gie,  269;  l’urine  est  muqueuse 
le  quamème  jour  lorsqu’une 
crise  doit  s’opérer  le  septième, 
271;  traHisparente  et  blanche, 
elle  est  mauvaise  chez  le  phréné- 
tique ,  272  ;  abondante ,  épaisse 
ou  limpide  le  quatrième  jour; 
elle  délivre  d’un  abcès  présu¬ 
mable  ,  273  ;  sanguinolente  ou 
purulente  ,  elle  est  un  signe 

V. 

Vapeur  épileptique ,  290. 

Vare.  Ce  que  c’est,  i8o. 

Varices.  Leur  apparition  fait  ces¬ 
ser  la  manie ,  363  ;  elles  ne  sont 
jamais  considérables  chez  les 
personnes  chauves ,  374. 

Veille.  Son  excès  est  fâcheux  , 
88. 

Veine.  Voyez  saignée. 

Vent.  Maladies  en  rapport  avec 
le  souffle  des  vents  du  midi,  du 
nord  ,  etc.  Voyez  troisième  sec¬ 
tion,  aph.  5,  12,  i3,  14,  17. 
Ventouses.  Appliquées  proche  les 
reins,  elles  suspendent  les  pertes 
utérines ,  820. 

Ventre.  Nom  des  principales  ca¬ 


d’ulcération  des  reins  ou  de  la 
vessie ,  274. 

De  petites  caroncules  pilifor- 
mes  avec  un-sédiment  furfu- 
racé  viennent  des  reins  ,  276  ; 
sources  du  sang  dans  l’héma¬ 
turie  spontanée ,  277  ;  la  pré¬ 
sence  du  sable  annonce  un  cal¬ 
cul  vésical ,  ibid;  de  même  qué' 
du  sang ,' du  pus ,  fétides  et  avec 
des  écailles  ren tient  certaine  l’ulg 
cération  de  la  vessie,  278;  abon¬ 
dante  pendant  la  nuit,  l’urine 
est  avec  rareté  des  selles  ,  278; 
lorsqu’à  la  surface  de  l’urine  on 
observe  des  bulles  d’air,  de  la 
graisse ,  il  y  a  affection  du  rein, 
423  ;  urine  avec  dépôt  bilieux  , 
421  ;  de  nature  variable ,  422. 

Utérus.  La  chaleur  conyient  à  cet 
organe ,  3o5  ;  l’érysipèle  dont 
il  est  le  siège  durant  la  gros¬ 
sesse,  présage  la  mort,  317; 
l’utérus  tombé  sur  l’os  coxal, 
319;  son  orifice  fermé  pendant 
la  grossesse  ,  320  ;  inflamma¬ 
tion  suivie  de  strangurie  ,  822  ; 
froid  et  trop  humide,  l’utérus 
est  impropre  â  la  conception , 

324. 


vités  du  corps  ,  67  ;  relâchés 
dans  la  jeunesse,  ils  se  resser¬ 
rent  dans  la  vieillesse ,  106  , 
144  )  la  douleur  qui  résiste  à 
tous  les  remèdes  se  termine  par 
la  tympanite ,  214;  lorgn  on 
est  sans  fièvre,  les  coliques, 
les  pesanteurs  de  genoux  ,  in¬ 
diquent  le  besoin  de  purger  par 
bas  ,  217;  les  ventres  sont  relâ¬ 
chés  dans  les  convalescens  si  , 
durant  les  .fièvres,  le  sang  a 
coulé  n’importe  par  quelle  voie, 
224  ;  douleurs  superficielles  de 
l’abdomen  plus  légères  qpe 
celles  qui  sont  profondes ,  345  ; 
la  suppuration  suit  une  douleur 
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chronique  des  parois  de  cette  de  respirer,  aux  toux  catarrha- 

cavité,  tin  mal  que  les,  içj5  ;  chez  eux ,  les  douleurs 

la  violente  douleur  de  cette  ré-  des  reins  et  de  la  vessie  »guéris- 

gion  soit  avec  froid  des  extré-  sent  dilficiietnent,  345. 
mités,  416.  Voyez  a6dome«.  P^eillesse  ,  iqS, 

Thermes,  18^.  Vin.  Il  appaiso  la  faim  ,  106. 

Lombrics ,  ascarides,  187.  Virilité.  A  cet  âge,  on  supporte 

Vertèbres.  Leur  déviation,  ibid.  .  la  faim  ,  63  ;  il  en  est  de  même 

Vertiges.  Communs  lorsqu’il  fait  en  automne  et  en  hiver  j  176; 
chaud  ,  176  ;  on  les  observe  maladies  particulières  à  l’âge 

aussi  en  hiver,  i83;  chez  les  viril,  194;  apoplexie  à  crain- 

vieillards, içS;  désespérans chez  dre,  SçS. 

un  malade  assoupi  et  accablé  Vitilige  ,  i8o. 
de  douleurs ,  454*  ^ jLvuLus.  Par  rétention  d’urine , 

Vessie.  Calculeuse  souvent  dans  384. 

l’enfance,  187;  ulcérée  lors  Spontané ,  44;  fré- 

d’un  pissement  de  sang  ou  de 

Fus  y  374  ;  attaquée  de  gale  si 
urine  épaisse  contient  une  ma¬ 
tière  furfuracée,  376  ;  calculeuse 
si  le  même  liquide  entraîne  du 
sable,  377;  maladie  de  son  voi- 
.  sinage ,  si  l’urine  coule  ditfici- 
lemeut  et  avec  douleur,  277  ; 
ulcérée  si  ce  liquide  est  sangui¬ 
nolent  ,  purulent  et  fétide ,  278  ; 
les  maladies  de  cet  organe  sont 
presqu’incurables  dans  la  vieil¬ 
lesse  ,  345  ;  plaie  de  la  vessie , 
mortelle,  355. 

Vie.  Elle  est  courte ,  4®- 
Vieillards.  Ils  supportent  bienl  a 
faim,  63,  65;  leurs  maladies 
ne  sont  pas  aussi  aiguës  que 
dans  le  jeune  âge,  ibid;  leur 
ventre  se  resserre  s’il  a  été  re¬ 
lâché  dans  la  jeunesse  ,  106  ; 
ils  sont  moins  sujets  aux  mala¬ 
dies  que  les  jeunes  gens ,  128  ; 
les  enrouemens  et  les  coryzas 
leur  sont  familiers  ,  i3o  ;  ils 
supportent  encore  avec  facilité 
les  travaux  dont  ils  ont  l’habi¬ 
tude  ,  i38  ;  ils  sont  sujets  à  dès  Vue.  Trouble  lors  du  souffle  des 
catarrhes  promptement  mortels ,  vents  chauds ,  1 58  ;  dans  la  vieil- 

168;  -l’été  leur  convient ,  176  ;  leSse  ,  195  ;  perte  de  la  vue  dans 

ils  sont  exposés  aux  difficultés  les  fièvres  continues ,  245 ,  246* 

Y. 


quent  en  été,  180;  chez  les 
nouveaux-nés  ,  i85  ;  il  faut  le 
provoquer  plutôt  en  été  qu’en 
hiver,  207  ;  chez  les  personnes 
grêles  qui  vomissent  sans  peine, 
209  ;  quand  il  y  a  perte  d^appé- 
tit,  pesanteur  des  genoux  et 
vertige  ,  217  ;  les  douleurs  au- 
dessus_  du  diaphragme  y  font 
recourir  quand  les  autres  indi-  , 
cations  existent ,  ibid;  en  hiver, 
le  vomissement  nuit  aux  lienté- 
riques ,  214;  de  bile  noire,  il 
est  mauvais  dans  le  principe  des 
maladies  ,  219  ;  de  sang,  tou¬ 
jours  fâcheux,  223;  celui-ci 
cesse  avec  le  retour  des  règles, 
3i3  ;  le  vomissement  met  fin  au 
flux  de  ventre  chronique ,  a53  ; 
bilieux ,  suite  d’une  plaie  du 
cerveau,  391  ;  vomissement  sui¬ 
vi  du  hoquet ,  4o3  ;  funeste  s’il 
succède  à  la  rupture  d’une  tu¬ 
meur  interne ,  à  l’iléus  ,  407  > 
vomissement  de  sang  est  salu¬ 
taire  quand  il  n’y  a  pas  de  fiè¬ 
vre,  425. 


Yeux.  Leur  contorsion  dans  les 
fièvres  continues,  244  >  44^  i 
remèdes  contre  la  douleur  dont 
ils  sont  le  siège ,  372 ,  434  i 


combien  il  importe  dç  les  exa¬ 
miner  pendant  le  sommeil  des 
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